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Den 2 marts afholdt Psykiatriklubben, Århus generalforsamling. Det skete uden den store tilslut-
ning, idet kun cirka 20 personer var mødt op! Læs side 8.

Fra turen til Estland: afdelingssygeplejersken på Psykiatrisk Hospital i Tallin tager imod - man føler sig velkommen.
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FOA-PSYKIATRI's kontor 
Du finder os i parken, på vejen ned til Solbakken 

på Psykiatrisk Hospital, Risskov. 
Overfor gartneriet  ved ”Motionshulen”.

Du kan også læse mere om os på vores hjemmeside

www.foa-psykiatri.dk
Her vil du kunne se, 

hvem vi er og hvem der er dine tillidsvalgte.

 Mette Grandjean    Bent Hvolby Jesper Priskorn

Hjemmesiden:  www.foa-psykiatri.dk
Bent Hvolby:  bhv@psykiatri.aaa.dk
Jesper Priskorn:  jep@psykiatri.aaa.dk
Mette Grandjean:  mgr@psykiatri.aaa.dk

Plejere på opskoling   
Af Jesper Priskorn

Psykiatrien i Århus Amt, har på en 
gang mistet 21 Plejere.
D.7. juni fik de nemlig overrakt bevi-
set på, at de nu også kan kalde sige 
Social og sundhedsassistenter. Dette 
foregik ved en højtidelighed på Social 
og sundhedsskolen.
Skolens gave til de nye Assistenter, 
bestod af musikalsk underholdning af 
2 brave gutter, som både kunne spille 
og synge.
Der blev desuden afholdt flere taler, 
herunder en lille tale fra undertegnede, 
der især takkede for den hurtighed og 
beslutsomhed, der betød at vi fik et 
hold op at stå på ganske få dage.

Et stort tillykke skal lyde herfra.

Men der er stadig få Plejere som står 
for tur, det er lykkedes at få nogle iv-
rige Plejere på andre hold, som star-
ter op i løbet af året, held og lykke 
til jer også.
Men efter dette er det slut – i hvert fald 
som det ser ud lige nu.
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Vold slider personalet ned
Af Kirsten Bjørnsson, journalist Foto: Kissen Møller Hansen

Tidligere bragt i Sygeplejersken nr.35 2004
Bragt med tilladelse af Kirsten Bjørnsson

Akut utryghed. Ekstremt voldelige 
patienter, overbelægning og begyn-
dende personaleflugt fik utrygheden 
til at brede sig i to lukkede afdelinger 
i Viborg i løbet af foråret og somme-
ren. Fagforeningerne gik ind i sagen, 
og personalet oplever nu, at ledelsen 
gør en seriøs indsats for at få løst pro-
blemerne. 

Foråret og sommeren 2004 har været 
de værste i mange år for personalet på 
5. og 3. etage i det psykiatriske syge-
hus Søndersøparken i Viborg. 
I den retspsykiatriske afdeling, 5. eta-
ge, startede året med et drabsforsøg. 
Ud på sommeren måtte en anden pa-
tient overføres til en retspsykiatrisk 
afdeling i et andet amt efter massivt 
pres fra personalet.
Forud lå et langt og opslidende forløb 
med gentagne farlige situationer, bl.a. 
da en patient brækkede et par bord-
ben af for at banke to medarbejdere. 
Personalet kunne ikke holde til mere, 
og problemerne forplantede sig i hele 
afdelingen.
”En voldsom episode kører også de 
andre patienter op,” siger sygeplejer-
ske Mia Schnefeldt Sørensen.
”De hører råb og skrig - nogle vil 
hjælpe den patient, der er involve-
ret, andre bliver bange og løber ind 
på deres egen stue, andre igen bliver 
meget synlige, dunker hovedet mod 
væggen ”
På 3. etage, en kombineret akut mod-
tage- og intensivafdeling, havde Ar-
bejdstilsynet allerede i 2001 påtalt det 
belastede arbejdsmiljø med stor over-
belægning, stor personaleudskiftning 
og mange konflikter mellem patien-
terne indbyrdes og mellem patienter 
og personale. 
I begyndelsen af juni var utrygheden 
blandt personalet i de to afdelinger 
blevet så stor, at personaleorganisatio-
nerne, dvs. Dansk Sygeplejeråd, FOA 
og Socialpædagogernes Landsforbund, 
tog kontakt til Viborg Amt.
Der var mange ingredienser i sagen, 
stort arbejdspres og forskellige pro-
blemer i arbejdstilrettelæggelsen og 
personalepolitikken. Men den begi-

venhed, der fik personalet til at gå til 
deres fagforeninger, var en melding fra 
ledelsen før sommerferien: 
På grund af problemer med at skaffe 
mandligt personale var det ikke læn-
gere muligt at garantere, at der altid 
var to mænd i vagt - hvad der hidtil 
havde været en uskreven, men ubry-
delig regel. 

Voldsdømte patienter 
Mia Sørensen var lige knap 26 år og 
helt nyuddannet som sygeplejerske, 
da hun blev ansat på 5. etage den 1. 
januar 2004. 
Der var ingen konflikthåndteringskur-
ser planlagt før november 2004. Hvor-
dan hun skulle undgå vold og afværge 
farlige situationer, lærte hun først og 
fremmest af kollegerne. 
Hun havde været ansat præcis en må-
ned, da en af hendes kolleger var tæt 
på at blive dræbt, og en anden kom 
til skade.

På mindre end et år har sygeplejerske 
Mia Schnefeldt Sørensen oplevet flere 
voldelige episoder end de fleste og 
har en enkelt gang selv været i alvor-
lig fare: ” To af mine kollegaer blev 
sygemeldt bagefter. Den ene er stadig 
sygemeldt i dag, et halvt år efter.”

To lukkede afdelinger i Viborg
5. etage: Retspykiatrisk afdeling, Psy-
kiatrisk Sygehus Søndersøparken i Vi-
borg, har 17 senge fordelt på to etager. 
Nye patienter indlægges som regel til 
stabilisering på 5. etage (10 senge). 
Siden kan de flyttes til 6. etage til re-
habilitering (7 senge).
3. etage: Denne afdeling har to funk-
tioner, akut modtagelse (4 senge) og 

en intensiv del (6 senge) for patienter, 
der er for syge til at være i en almen-
psykiatrisk afdeling.
En voldsdømt patient, der var kendt 
som farlig, smadrede en porcelæns-
håndvask, angreb den første med-
arbejder med et skår og skar ham i 
ansigtet. Den næste fik dybe flænger 
i armen, da han lagde sig imellem. 
Begge var sygemeldt i længere tid.
I løbet af foråret var der mange små 
episoder, men også flere, hvor medar-
bejdere måtte på skadestuen.
På 5. etage er der plads til ti retspsy-
kiatriske patienter, og der er meget 
sjældent overbelægning. Hvis der er 
fuld belægning, må nye retspsykia-
triske patienter vente i modtagelsen 
på 3. etage. 
Patienterne på 5. etage kan være dømt 
til anbringelse, f.eks. for drab og grov 
vold. Eller de kan have fået en dom 
til behandling i forbindelse med rø-
veri, trusler og almindelig vold. De 
kan også være surrogatfængslede, dvs. 
mennesker, der ikke kan sidde i vare-
tægtsfængsel, fordi de er psykisk syge, 
eller de kan være varetægtsfængslede, 
der er blevet psykotiske i arresten.
Alle lider af egentlig psykisk sygdom. 
Ellers ville de sidde i fængsel. Nogle 
er samtidig karakterafvigere, det man 
tidligere kaldte psykopater. Dem kan 
afdelingen højst have to af ad gangen. 
Størstedelen er misbrugere. Og selv 
om personalet er på tæerne, stikprø-
vemæssigt visiterer patienterne, når 
de har haft udgang, og kan forlange 
urinprøver, lykkes det ofte patienterne 
at få stoffer ind i afdelingen. For det 
meste hash, men også amfetamin o.l.
”Vi må ikke visitere de pårørende, 
når de kommer på besøg,” siger Mia 
Sørensen.

Mia Sørensen
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”Hærdede misbrugere er meget op-
findsomme og vil gøre hvad som helst 
for at få stoffer ind i afdelingen. Men vi 
kan tydeligt mærke, når de er påvirke-
de, og det sætter behandlingen måne-
der tilbage. Det samme med alkohol, 
når de har udgang eller stikker af. Så 
opstår de farlige situationer.”

Nu vil jeg slås 
I sommer havde en patient set sig gal 
på to af Mia Sørensens mandlige kol-
leger. Gennem længere tid havde han 
kørt på dem personligt og truet dem 
på deres familier. 
En dag, hvor de begge mødte i aften-
vagt sammen med Mia Sørensen, blev 
patienten ude af sig selv og forlangte 
de to mænd skiftet ud. Patienten var 
ikke psykotisk, men var skærmet mod 
for mange indtryk på sin stue, hvor 
Mia Sørensen først forsøgte at snakke 
ham til ro.
”Men ved 17-tiden tænkte jeg: Nu tør 
jeg ikke mere, nu må vi kalde hjælp. 
Han sidder helt sort i blikket og si-
ger, at nu vil han tage sit ur af - han 
havde et meget dyrt ur - for nu vil 
han slås.”
Der kommer hurtigt hjælp fra andre 
etager, og Mia Sørensen går ned for 
at fortælle patienten, at han skal fik-
seres. 
”Jeg er halvvejs nede ad gangen, da 
døren går op med et brag, og han 
kommer ud med to bordben af træ, 
som han har brækket af og slår mod 
hinanden.”
Patienten siger til Mia Sørensen, at hun 
skal hoppe til side, for det er de to 
andre, han vil slås med. Det gør hun, 
men det betyder, at hun kommer til 
at stå ubeskyttet bag patienten sam-
men med en rengøringsassistent, mens 
hendes kolleger og de tilløbende fra 
andre afdelinger står på gangen med 
front mod ham. 
Forrest står en kollega med et politi-
skjold, som afdelingen tidligere har 
anskaffet. Efter fem-seks minutter får 
han og Mia Sørensen talt patienten til 
ro, så han lægger bordbenene fra sig 
og går med ned på fikseringsstuen.
”Men de fem-seks minutter føltes me-
get lange.”
To gange lykkes det patienten, som er 
meget høj og tynd, at komme ud af 
bæltet. Mia Sørensen er ved at lægge 
bæltet på igen sammen med tre andre, 
da patienten sætter sig op i sengen, 
råber og ryster en knytnæve op i an-
sigtet på hende.

”Han vil have et fjernsyn ind, han vil 
have sin bærbare computer, han vil 
have sin mobiltelefon ”
Hun synes selv, hun kan høre sin 
stemme ryste, da hun råber patienten 
ind i hovedet, at hun ikke vil høre på 
ham, før han lader sig spænde fast 
igen.
”Men jeg tænkte: Han kan kun nå at 
slå mig én gang, for Peter står bag mig. 
Så blev patienten bange, fordi jeg nor-
malt ikke råber. Han vendte helt om og 
blev appellerende og ville have, at jeg 
skulle sidde fast vagt hos ham.
Men vi bestilte en vagt, for på det tids-
punkt kunne jeg ikke rumme det mere. 
Og to af mine kolleger blev sygemeldt 
bagefter. Den ene er stadig sygemeldt 
i dag, et halvt år efter.”

Patienter stuvet sammen 
På 3. etage i den akutte modtage- og 
intensivafdeling var der også adskillige 
tilspidsede situationer i løbet af for-
året, ikke så sjældent udløst af, at for 
mange patienter måtte stuves sammen 
på for lidt plads. I løbet af sommeren 
begyndte en række medarbejdere at 
se sig om efter andet arbejde. Blandt 
andre sygeplejerskernes tillidsrepræ-
sentant Trond Magne Larsen, som i 
dag bor i Norge.
”Der er for megen trussel i hverdagen. 
Man skal hele tiden gå og passe på sin 
ryg. Og på sine kollegers og patien-
ternes. De uskyldige patienter, hvis 
man kan sige det sådan,” sagde Trond 
Magne Larsen til Sygeplejersken, før 
han rejste fra afdelingen.
”Vi har tit en belægning på 150 pct., 
og arbejdspresset giver en følelse af, 
at man ikke gør det godt nok for pa-
tienterne. Vi må flytte rundt på dem 
for at få det hele til at gå op. Og al-
ligevel har vi trælse situationer, hvor 
f.eks. en manisk må sove sammen 
med en deprimeret. Den ene trænger 
til ro, den anden agerer bare, men 
burde egentlig være skærmet for selv 
at falde til ro.”

Social-og sundhedsassistent Per 
Aastradsen blev slået ned af en skit-
zofren patient i sommer og har siden 
skiftet arbejdsplads: ”Jeg troede jeg var 
videre. Men lakken var for tynd.”
FOAs tillidsrepræsentant, social- og 
sundhedsassistent Per Aastradsen, ar-
bejder heller ikke længere på 3. etage. 
En dag i august blev han slået ned af 
en skizofren patient. Han blev fanget 
i en dørsluse med patienten, der kom 

tilbage fra udgang, og det tykke glas i 
dørene forhindrede hans kolleger i at 
høre, hvad der skete.
Per Aastradsen fik blåsorte mærker 
på kroppen, kæben slået af led og 
med sine egne ord ”en ordentlig én 
på psyken.” 
Han fik al den krisehjælp og opbak-
ning fra ledelsen, som han syntes, han 
havde brug for, og efter 14 dages sy-
gemelding og 14 dage fri startede han 
igen på arbejde. Men det gik kun, ind-
til han et par dage efter blev alene med 
patienten, der slog ham ned.
”Jeg troede, jeg var videre,” siger han. 
”Men lakken var for tynd. Jeg gik di-
rekte hjem og skrev en mail til chef-
sygeplejersken. Nu arbejder jeg i en 
anden afdeling.”

Fagforeninger gik ind 
I juni skrev personaleorganisationerne 
et fælles brev til amtets psykiatriledelse 
om problemerne. 
Det blev starten på en dialog, som bå-
de ledelse og tillidsfolk i dag betegner 
som meget positiv. 
I drøftelserne med amtet og sygehus-
ledelsen fungerer Per Aastrandsen som 
tværfaglig medarbejderrepræsentant. 
Han opfatter overbelægningen som 
det mest trængende problem at få løst, 
før arbejdsmiljøet kan blive bedre. 
Overbelægningen på 3. etage har også 
været med til at skærpe situationen på 
5. etage, mener Mia Sørensen.
”Man skal jo hjælpe hinanden. Som-
meren igennem har vi fået patienter 
fra 3. etage, der slet ikke hørte til hos 
os, indtil afdelingslægen til sidst sagde 
stop,” siger hun.
Overbelægningen er et problem, som 
amtets psykiatriledelse tager meget al-
vorligt, understreger Søndersøparkens 
chefsygeplejerske Dorrit Roholt.
”Vi beklager det dybt, vi har meget 
fokus på det og har lavet forskellige 
tiltag gennem nogle år. Men vi er ikke 

Per Aastradsen
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færdige med det.”
Overvejelserne går dels på at få skilt 
den akutte modtagelse fra den inten-
sive del, der tager sig af de meget 
dårlige patienter. Og dels om der er 
alternativer til nogle af de indlæggel-
ser, der finder sted i den akutte mod-
tagedel.
Psykiatrisk sygehus Søndersøparken 
har f.eks. ingen psykiatrisk skade-
stue. Patienter kan kun henvises til 
indlæggelse.
”Vi er inde at kigge på vores visitation, 
men også på vores dokumentation 
af de nødvendige observationer, så 
vi hurtigere bliver klar med en diag-
nose til det videre forløb,” siger Dor-
rit Roholt.

Stemningen er vendt 
I løbet af de sidste par måneder er 
Per Aastrandsen begyndt at se lysere 
på fremtiden. Han oplever, at ledel-
sen gør en seriøs indsats for at løse 
problemerne, og det samme gør Mia 
Sørensen. I sommer overvejede hun 
at finde sig et andet job, men nu har 
hun besluttet at blive.

”Jeg er glad for afdelingen og kolleger-
ne. Og vi bliver hørt nu,” siger hun. 
Der blev arrangeret et ekstra konflikt-
håndteringskursus, og 11 måneder ef-
ter den første arbejdsdag kom hun af 
sted. Også på andre fronter er der ved 
at komme skred i tingene.
”Nu har vi fået ekstra supervision, 
og vi har fået specifik undervisning 
i vanskelige patienter, de dyssociale 
og personlighedsforstyrrede. Der er 
tiltag i gang til at sikre oplæringen af 
de nyansatte, og man gør et forsøg på 
at gøre stillingerne mere interessante 
for mænd,” fortæller hun.
”Vi var nede at vende i sommer, men 
nu tror jeg på, at retspsykiatrien i Vi-
borg er på vej op.”
Efter Dorrit Roholts opfattelse var det 
nogle få, meget vanskelige patienter, 
der var med til at optrappe situationen 
i første halvdel af året.
”Det er generelt personalets oplevel-
se, at de patienter, der er årsag til den 
fysiske vold, er blevet færre, men at 
volden til gengæld er blevet grovere,” 
siger hun.
”Tidligere var der flere, der optrådte på 

en provokerende måde, men dem har 
vi åbenbart lært at dæmme op for. Der, 
hvor vi mangler noget, er i forhold til 
den ekstreme vold, og derfor må vi 
have mere viden om de situationer, 
volden opstår i.”
Der er en række faglige projekter i 
gang, som kan give ny viden, tilføjer 
Dorrit Roholt, og der sker en intern 
registrering af voldsepisoderne. Regi-
streringen er samtidig en del af krise-
terapien for det personale, der er ramt 
af vold og trusler. 
”Når man registrerer, noterer og be-
skriver, kræver det refleksion. Den er 
vigtig, når man har været ude for et 
overgreb.” 
Større viden giver større tryghed, men 
det er ikke kun ledelsen, der har et an-
svar, understreger Dorrit Roholt.
”Enkelte ansatte har tilsyneladende 
nedprioriteret kurser og supervision. 
Men ligesom vi har en pligt til at give 
tilbud om uddannelse, har medarbej-
derne også en pligt til at tage imod. 
Tilbuddene har været der, men de har 
åbenbart ikke været tilstrækkelig syn-
lige helt ud i systemet.”

Fede Medarbejdere 
Af Jesper Priskorn

”Fede medarbejdere er dårlige medarbejdere. De mangler fysisk styrke, og så er de mindre effektive og udhol-
dende på jobbet.”

Så hård lyder konklusionen i den første landsdækkende rapport om overvægtige medarbejdere. Undersøgelsen 
dokumenterer, at arbejdsgiverne synes, at medarbejdernes overvægt er et alvorligt problem på sosu-området.

Overvægt kan ikke undgås, men megen overvægt kan forebygges. EPOS har udviklet AMU-uddannelser, der kan 
bruges i det forebyggende arbejde på arbejdspladserne. Uddannelsen ”Forebyggelse og sundhedsfremme” kan 
udbydes med fokus på netop det sundhedstema, der er aktuelt på arbejdspladsen. Det kan være

 - Kost og motion
 - Svær overvægt
 - Tobak
 - Alkohol

Se beskrivelsen af kurset og hvilke skoler der udbyder uddannelsen:
http://www.epos-amu.dk/sosu1/Udd_frame_forside.htm?uddbesk_2004.asp?UddID=26 

Læs hele rapporten:
http://www.arbejdsmiljoweb.dk/upload/undersøgelse-personale.pdf 
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Faggruppelandsmøde 2005
Af Jesper Priskorn

3  - 4 maj 2005 var Århus rammen om året faggruppe landsmøde.
FOA`s faggrupper under Social og sundhedssektoren var samlet og skulle drøfte faget og faget udvikling i 2 dage.

Vi startede ud med at være samlet i 
faggruppe vis, og senere var der en 
fælles seance med temaet faglighed, 
fagligheden er vigtig at få beskrevet 
og derfor bruger FOA og faggrupperne 
meget tid på at få lavet beskrivelser af 
hvad den enkelte faggruppe står for.
Det skulle gerne ende ud med enkelte, 
men velbeskrevne ord, som kan ”sæl-
ge” vores faggrupper til politikere og 
befolkningen som helhed – hvor ofte 
er du ikke blevet irriteret over, at det 
kun er sygeplejersker der er nævnt, 
som dem der arbejder på sygehuse 
eller i psykiatrien – alle kender sy-
geplejersker – eller det tror de ved 
hvad de står for – men hvor mange 
af din omgangskreds kender f.eks. en 
Social og sundhedsassistent og hvad 
de står for.

I de individuelle grupper arbejde Ple-
jerne med flere temaer:
Strukturreformen, hvor bærer den os 
hen, hvad kan vi gøre for at påvirke 
processen, netværksdannelser i de nye 
regioner/kommuner.
Vold som udtryksform, her arbejde vi 
med udveksling af metoder og politik-
ker til at imødekomme den på lands-
plan stigende, umotiverede vold.
Desuden drøftede vi psykiatriloven, 
som er under revision og en fra fagligt 
udvalg havde deltaget i temadage om 
emnet, og herigennem haft mulighed 
for at påvirke processen.
Diplomuddannelsen i psykiatrien, 
brugte vi også megen tid på at drøfte, 
især det område om optagelse af vo-
res faggrupper.

Der var til slut, også valg af fagligt 
udvalg og de valgte blev Henrik He-
degaard, Helle Heilmann og Jesper 
Priskorn.

Faggruppen for plejere

Karen Stæhr taler
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Nyt fra Region Randers
Af Regionsrepræsentant Susanne Rasmussen

Der blev d. 4/4 opstartet et Psykiatrisk 
mobil Team i Randers. 
På grund af ombygning, er 3 afdelinger 
blevet til 2 og det Psykiatriske mobil 
Team skal erstatte de manglende 10 
sengepladser.
Personalegruppen er sammensat af 5 
sygeplejersker, 3 Social og sundheds-
assistenter (med lang erfaring), 1 er-
goterapeut, 1 fysioterapeut og der er 
psykolog tilknyttet 3 dage ugentligt. 
Det behandlingsmæssige ansvar ligger 
hos ledelsen som består af en overlæ-
ge og en afdelingssygeplejerske.
Behandlingen tager hovedsagligt ud-
gangspunkt i hjemmebesøg af den 
tilknyttede behandler, som skriver en 
anamnese og med udgangspunkt i 
patientens problemer lægger en be-
handlingsplan. 
Der laves status ca. hver  2 uge og 
der trækkes på tværfaglig ekspertise 
ved behov.

Behandlingen er intensiv og løber over 
6 - 8 uger, besøgene kan gives dag-
ligt i starten og kan igangsættes inden 
for 1 døgn. 
Visitationen foretages af ledelsen og 
er via det normale visitationssystem 
til indlæggelse og det kan også være 
patienter som kan udskrives tidligere 
end sædvanlig og behandlingen fær-
diggøres i eget hjem.
Der foregår løbende samarbejde med 
f.eks. bostøtte, hjemmepleje og distrikt 
sygeplejerske da disse opretholder evt. 
funktioner hos patienter.
Faggrupperne arbejder tværfagligt som 
behandlere og i tæt samarbejde med 
den ansvarlige overlæge.
Der er talt meget om hvem der kan 
behandles i eget hjem - og i princippet 
kender vi endnu ikke det fulde om-
fang. Jeg ser opgaverne som meget lig 
distrikssygeplejens, blot med mulighed 
for væsentlig hyppigere besøg (heraf 

det intensive), og arbejdsopgaverne 
kan også være meget lig hospitals per-
sonalets blot udført i eget hjem.
Der kan ikke tvangsbehandles og pa-
tienten og pårørende skal være indstil-
let på hjemmebehandling.

Natarbejde og helbredskontrol
Af Jesper Priskorn

I forbindelse med OK05 forhandlin-
gerne, blev der også indgået en aftale 
om implementering af EU`s arbejds-
tidsdirektiv.
Dette betyder, at nattevagter der har 
mindst 3 timer af sin daglige arbejds-

tid eller mindst 300 timer inden for en 
periode på 12 måneder, skal tilbydes et 
gratis helbredskontrol inden de begyn-
der arbejdet som nattevagt og derefter 
med regelmæssige mellemrum.
Dette betalt af arbejdsgiveren…….

FOA har lavet en pjece om emnet og 
denne kan findes på deres hjemmeside 
www.foa.dk eller rekvireres gennem 
din afdeling eller tillidsrepræsentant.

Praktikvejlederaftalen i Amtet
Af Tine Vissing, Sektorformand Århus afdelingen

Århus Amt har til FOA fremsendt for-
slag til amtsaftale for aflønning af prak-
tikvejledere i Århus Amt – herunder 
også psykiatrien.
Af aftalen kan vi se, at ændringerne fra 
et tidligere fremsendt udkast fra amtet 
dels omfatter en forhøjelse af beløbet 
til kr 6.600,- kr samt en ændring af, at 
vejlederen nu kan have 1 – 2 elever, 
hvorimod det i det tidligere udkast var 
1 – 3 elever.
FOA Århus har på baggrund af hen-
vendelser fra tillidsvalgte og medlem-
mer en række erfaringer med aftalen, 

som efter vores vurdering ikke er helt 
hensigtsmæssige.
Konkret har vi erfaret, at elever ikke 
altid får mulighed for at være elever 
og være i en læringssituation og at ar-
bejdssteder flere steder tæller elever 
med som arbejdskraft i den daglige 
opgaveløsning.
FOA Århus har på den baggrund an-
modet amtet om en drøftelse. 
FOA Århus mener, at vi i sammen-
hæng med drøftelsen om praktikvej-
lederfunktionen bør tage en drøftelse 
af planen vedr organisering og tilret-

telæggelse af praktikforløb for social- 
og sundhedsassistentelever i Århus 
Amt, da den nuværende organisering 
har skabt problemer  - særligt indenfor 
det psykiatriske område.
Vi afventer svar fra amtet og vil na-
turligvis holde vores TR orienteret ef-
terfølgende

Susanne Rasmussen
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Nordisk Træfs Historie
Af Jesper Priskorn

I 1950 tog formanden for persona-
leforeningen i Vänersborg i Sverige, 
initiativ til at starte et samarbejde med 
personalet på Hospitaler som kunne 
sammenlignes:

Fra Danmark blev det ”Statshospitalet 
i Risskov”. 
På daværende tidspunkt var Plejerne 
repræsenteret af formanden Erling 
Rasmussen.

Fra Norge var det Dikemark Syke-
hus, som ligger ca. 20 km. sydvest 
for Oslo.
Fra Sverige, Østre Klinikken i Vä-
nersborg, senere Norra Älvsborg Sy-
kehus.

Det første Nordiske Træf blev afholdt 
i Vänersborg i 1952.

Fra 1960 kom også Nickby Sjukhus 
i Finland med i samarbejdet, syge-
huset ligger ca. 20 km. nord for Hel-
singfors. 

Gaustad Sykehus, som ligger i Oslo, 
kom til ca. 1970.

Venskabsmøderne afholdes hvert 3. år 
på skift imellem landene.  

I 1997 tiltrådte Landssygehuset på Fær-
øerne og kom med i samarbejdet, og 
tilbød at afholde det næste træf.
50 år efter initiativet blev taget, på-
tager altså Færøerne sig værtskabet 
i år 2000.

Og i 2002 Danmark afholdt Danmark 
Nordisk Træf i forbindelse med 50 
års jubilæumèt for Nordisk træf før-
ste møde – Dette var også året hvor 
Psykiatrisk Hospital afholdt 150 års 
fødselsdag.

Formålet:
Venskabsmøderne er arrangeret i Foreningen Nordens Ånd. 

Ønsket har været at man ved møderne bedre kunne forstå hin-

anden i såvel arbejde, samfundsspørgsmål og levevis. 

Man har kunnet knytte personlige kontakter blandt kolleger, 

diskutere psykiatriske spørgsmål, uddannelse o.s.v. og få ny 

inspiration i arbejdet.

Møderne er for alle kategorier af personale på hospitalerne.

Vi har aftalt, at det er værtslandet, som sætter rammerne for ar-

rangementet, hvor mange ressourcer man har råd til at bruge, 

samt hvilket antal deltagere man rent fysisk har mulighed for at 

modtage.

Fremtidens 
træf

2008 Sverige
2011 Norge
2014 Færøerne
2017 Danmark
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Tallin - Nordisk Træf 2005
Af Mette Grandjean og Jesper Priskorn

Psykiatrien i Århus har deltaget i Nor-
disk Træf I Tallinn. 
Der var desværre kun 12 deltagere – et 
antal som kan få en Nordisk Ordfører til 
at tvivle på om det har medlemmernes 
interesse og om Nordisk samarbejde i 
Psykiatrien efter 55 år, nærmer sig sit 
endeligt.
Lidt trøst var der dog i tanken, da jeg 
fik at vide, at det var ledelserne på de 
enkelte afsnit, som forhindrede med-
lemmernes deltagelse, her tænker jeg 
økonomisk og tjenestefrihed.
Desværre, var det deltagerne som kun-
ne fortælle om dette og først efter vi 
var taget af sted. 
Som Nordisk Ordfører, er det trods alt 
et problem, der forhåbentlig kan løses 
til næste gang.

Afrejse fra DK
Vi tog af sted torsdag eftermiddag, 
med tog og fly - og ankom til Tallinn, 
Hotel Hermes, kl. 23.00 om aftenen.
Velankomne, trætte og sultne efter en 
lang rejse, måtte vi på besigtigelse i 
nærområdet, da hotellet havde lukket 
for al servering. 
Vi havde, før afrejse, checket hotellets 
hjemmeside, for at være forberedt på, 
hvad der kunne møde os. Hjemmesi-
der er taknemmelige! Hotel Hermes 
stod beskrevet som et dejligt hotel 
med alverdens service, tæt på den 
gamle bydel. Man fik nærmest indtryk 
af, at bydelen lå et stenkast derfra - og 

ihvertfald i gå-afstand. 
Dette var ikke tilfældet og kl. 23.00 
om aftenen, virkede hotellet endnu 
mere trøstesløs, mørkt og kedeligt. 
Østerupærisk standard. Vi burde have 
gættet det, da vi hørte, at en ekstra 
overnatning kostede 20 euro, incl. 
morgenmad. Et måltid, hvis man kan 
kalde det for det, der iøvrigt var gan-
ske forfærdelig.
Det lykkedes dog, at finde en kom-
bineret restaurant og værtshus, som 
havde åben og sikken modtagelse: - 
det var med højtråbende og syngende 

Karokee sangere på Estisk! Lidt af en 
oplevelse - især for trommehinderne. 
Men ikke mere afskrækkende, end vi 
vendte tilbage aftenen efter.

Tallinn
Fredagen gik med gensyn og snak 
med de andre deltagere, fra de an-
dre Nordiske lande, samt besøg i den 
gamle bydel i Tallinn.

Der bor knap 1,4 millioner menne-
sker I Estland. Tallinn er hovedstad 
med omkring 400.000 indbyggere. Lidt 
mindre end Århus. Navnet hentyder 
til byens tilhørsforhold til den danske 
trone. Ifølge sagnet faldt Dannebrog 
ned I Tallinn d. 15. juni  I 1219. Dan-
nebrog har en symbolsk betydning I 
Estland, idet det hvide kors I rødt felt, 
indgår I Tallinns byvåben, til minde 
om danskertiden. I samme byvåben 
indgår ligeledes tre blå løver på gyl-
den baggrund, som er en del af den 
danske konges våbenskjold.

Den Danske Have (Taani Kuninga 
Aed) er et anden del der binder Tal-
linn til Danmark. Haven er oprettet for 
midler fra Det Danske Kultur-institut 
og hvert år på Valdemarsdag d. 15. 
juni, afholdes der en mindehøjtidelig-
hed over Valdemars sejr over Esterne 
I 1219.

Rådhuset i  "den Gamle By"
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Tallinn er omkranset af en velbevaret 
bymur, fra middelalderen. Indenfor 
muren finder man den gamle bydel, 
med kirker, borge, tårne og gamle 
huse. Byens centrale punkt er Råd-
hus-torvet. Langs torvet ligger cafeer-
ne, som perler på en snor. De gamle 
huse, der danner rammen om torvet 
er smukt renoveret i et utal af størrel-
ser og farver. 
Cafeerne ligger, så man kan følge so-
lens gang, dagen igennem, blot ved at 
flytte sig fra den ene cafe’ til den an-
den. Imens kan man så nyde den gode 
estiske øl, som ikke lader den polske 
noget at høre. Eller en enkelt vodka, 
som Esterne er berømte for, skyllet ned 
med en cafe’ latte. 

På torvet er der et liv og leben, der 
kan få tankerne hen på enhver storby 
i Europa. De sædvanlige guider med 
højthævede paraplyer, pendulerer 
i stadig strøm forbi, mens højlydte 
stemmer på japansk, amerikansk og 
svensk kommenterer, hvad øjet ser, 
eller guidens ord. 

Den største forskel fra at bevæge sig i 
f.eks. Firenze’s gader til Tallinn, (ud-
over vejret, der ligner det danske)- er 
priserne. 
Alting koster ingenting i Tallinn. El-
ler næsten. 
Importeret mærkevare-tøj, koster næ-
sten det samme, men ellers er priserne 
helt i bund. 

Et godt måltid mad kan fåes for 30-50 
kr. En stor fadøl omkring 12,-kr (tænk 
på Århus-priser ved Åen!!). En god 
vin - og iøvrigt supermarkedets dyre-
ste, koster omkring 30,- kr. Pengene 
rækker meget langt i Estland. Rav, 
smykker, vodka, “norsk” hjemmestrik, 
glas- og lerkunst, samt hørvarer er det 
som suvenierbutikkerne er fyldt med. 
Også det er billigt. Nordmændene og 
Færingerne købte i stor stil af det “nor-
ske” hjemmestrik, til under halv pris 
af, hvad det koster i deres respektive 
hjemlande. 
Taxakørsel er en hel sport” for sig. 
Vores hotel lå ca. 10 km fra centrum 
og den gamle bydel. Taxa’erne har 
frie priser og det betød, at vi kom til 
at betale lige fra 55 estiske kroner til 
180 for den samme  tur!! Det er mel-
lem 25,- og 90,-kr. En pris på 25,-kr er 
meget billig for en tur, der svarer til at 
kører fra Merkur på Viby Torv og ind 
til Domkirken. 
Til gengæld er 90,-kr nok lidt i over-
kanten.

Ordfører møde
Fredag aften mødtes formændene fra 
de nordiske lande, til årets ordfører 
møde. På mødet blev der bl.a. disku-
teret, hvorvidt træffene skal fortsætte, 
hvordan den økonomiske del skal 
være, kommunalreformer, som Norge 
og Finland længe har været en del af 
og hvilken betydning det har haft for 
psykiatrien og for fagbevægelsen. 
Man enes om, at træffene skal fort-
sætte, men at kvaliteten skal højnes 
betydeligt. En af tankerne er, at hvert 
land skal bidrage med aktuelle og 
vedkomne bidrag til træffene. Det 
skal være alles ansvar - og ikke kun 
værtslandet, at deltagerne får så meget 
som muligt med hjem, at der skabes 
samarbejder på tværs i Norden, ud fra 
princippet “lær af de bedste”. At man i 
højere grad kan bruge hinanden, også 
i perioderne mellem træffene, f.eks. til 
oplæg i forbindelse med kurser/kon-
ferencer. MB-projektet er et godt ek-
sempel på, at de øvrige lande vil vide 
mere og lære af dette. Færingerne er 
med i Stor-skala-projektet og Norge 
var meget interesseret. I øvrigt kan vi 
i Danmark være meget stolte af vores 
psykiatri. Mange ville gerne høre om 
vores forskellige projekter, hjemme-
behandlerteamet, bofællesskaber og 
meget mere.
Derudover var der tanker om, at ind-
lemme Island og de baltiske lande i 

Ordførermøde
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samarbejdet. Tanker der før har været 
fremme, uden der er gjort så meget 
ved det.
Det er efterhånden en større økono-
misk udskrivning, at være vært ved 
træffene. Derfor enes man om, at den 
reelle udgift pr. deltager står for hvert 
enkelt land’s egen regning.
Næste ordfører møde er i Danmark, til 
maj næste år. Jesper og jeg glæder os 
til mødet og endnu engang vise dem 
rundt og fortælle om vores psykiatri.

Nordisk Træf
Vi startede tidligt lørdag morgen. Det 
var Finland som var værtslandet, men 
de havde valgt at holde det I Tallinn, 
af økonomiske grunde.
Vi fik først, via tolk og høretelefoner, 
en gennemgang af Finlands fusioner 
i fagbevægelsen. Desværre druknede 
en del af oplevelsen, i en besværet 
tolkning.
Herefter fik vi en spændende gennem-
gang, af en hverdag i en finsk social 
psykiatrisk institution ”Stiftelsen”. Den 
drives, dels af private midler og dels 
af støtte fra bystyret. Institutionen har 
eksisteret i 21 år, er bemandet med 
både professionelle medarbejdere og 
en større skare på 60 frivillige med-
arbejdere. 
Fortællingen var krydret med en lysbil-
ledserie og fortalt af Hillka Martinen.
Her rendte vi ind i tekniske problemer. 
Historien var nært knyttet til billedse-
rien og billederne ville ikke som Hillka 
ville, så desværre endte dette med, at 
blive genstand for en del morskab og 
desværre for lidt forståelse, da tolken 
også her kom til at halte efter, en syn-
lig nervøs taler.

Fra Danmark, havde vi Sven Preisel 
med som oplægsholder, Sven fortalte 
om MB - projektet (Medarbejdere med 
brugererfaringer) i Danmark. 
Dette forløb heldigvis meget bedre, da 
det lykkedes Sven at berolige tolken 
og give denne en del materiale som 
støtte til tolkningen.

Danmark fik stor ros for dette op-
læg. 
Ligeledes fortalte vi om vores kom-
mende strukturomlægninger i psy-
kiatrien, herunder de nye regioner 
– omlægninger som de andre Nordi-
ske lande kunne nikke genkende til 
– omstruktureringer som for flere af 
landende, havde rykket tæppet væk 
under psykiatrien.
Norge fortalte om at reformen skulle 
havde styrket Psykiatrien. Man havde 
ønsket at styrke psykiatrien med 7,4 
milliarder kroner, men den borgerlige 
regering i Norge ville andet og har i 
stedet brugt det dobbelte på somatik-
ken, uden de i øvrigt har haft tanker 
om en optrapning på dette område.
Det har betydet nedlæggelse af psykia-
triske sengepladser, uden alternative 
løsninger. Lokalpsykiatrien og social-
psykiatrien er slet ikke udbygget, i takt 
med sengelukningerne. 

Dikemark hospitalet er sat til salg for 
at redde byens budgetter og Gaustad 
hospitalet er forsøgt solgt til mondæne 
ejerlejligheder. Det blev dog stoppet, 
via en massiv “Nej-kampagne” fra bru-
gere, pårørende og ansatte.

Der var derfor en opfordring fra Nor-
ge, om at de Nordiske lande råbte 
op mod den bølge af reformer og 
omstruktureringer der ruller ind over 
vores lande.
Vores samfund i Norden har bl.a. været 
kendetegnende ved, hvor godt vi tager 
os af de svageste i vores samfund, det 
gode kendetegn er ved at forsvinde.

”Det gode asyl ” – var efter Norges 
mening, - en seng når det er påkræ-
vet, kombineret med en veludbygget 
lokalpsykiatri.

Psykiatrien i Estland
Nu da vi var i Estland, skulle vi selv-
følgelig også høre om deres psykia-
tri. Vi havde fornøjelsen af et mindre 
foredrag af en Estisk psykiater. En 
meget ung pige, der havde et hjer-
te på størrelse med rundetårn. Hun 
brændte virkeligt for sit arbejde og for 
patienterne.
Psykiatrien startede først for alvor, ef-
ter murens fald i Berlin i 1991 og Est-
land fik deres første sociale reform i 
1992. Man betaler 33 % i skat og de 17 
% bliver hensat i en helsefond. 
Denne fond sikre, at alle kan indlæg-
ges på et psykiatrisk hospital, dog 
max. 34 dage, herefter får hospitalet 
ikke flere penge fra fonden, som er 
øremærket til pt. 
Derfor må man udskrive pt. i et par 
dage, selvom denne ikke er klar til 
dette - og så genindlægge, så behand-
lingen kan fortsætte. 
Normalt får man et sted mellem 400 
– 670 Est. kr. pr. dag, pr. indlagt pt, 
(200,- kr.– 325,- kr.).  af helsefonden, 
ikke mange penge, når både mad, løn-
ninger og medicin skal dækkes.

Der findes kun hospitals psykiatri i 
Estland, i Tallinn dog et enkelt aktivi-
tetscenter. Sengeantallet er gået ned fra 
400 senge til 200 senge i Tallinn. Der-
udover er der 20 børnesenge – dem 
vender vi tilbage til. 
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Der er brug for 175 Psykiatere i Est-
land, men desværre er der kun 100.
Dette skyldes primært lønnen. De rej-
ser til andre lande, når de er færdig 
uddannede, da de der kan opnå en 
højere løn og formentlig også et højere 
niveua, rent fagligt.
En Psykiater tjener efter skat 10.000,- 
Est kr. pr måned med en 40 timer ar-
bejdsuge – (5.000,- danske kr.). 
En Sygeplejerske tjener 2.500,- danske 
kr. og en hjælpeplejer 1.250,- danske 
kr., selv i Estland er det en meget 
lille løn, hvis man skal forsørge en 
familie.

Efter dette foredrag, var der nu mulig-
hed for, at en mindre flok deltog i et 
hospitalsbesøg. Fra Danmark deltog 
Erik Leth, Bente Elkjær og Anni Lykke. 
De vil andetsteds i bladet, berette om 
deres oplevelser.

Festmiddagen
Højtideligt og festligt, er ord vi plejer 
at forbinde med Nordisk Træf. Disse 
traditioner har Estere ikke i samme 
grad. Middagen blev afholdt i et tem-
po, der var en racerkører i pitstop 
værdigt: Forretten var dårlig begyndt, 
før tallerknerne blev revet af bordet 
og hovedretten sat frem. Midt i natio-
nal sangene, i stående position, blev 
hovedretten revet fra bordet, selvom 
vi på ingen måde var færdige. Heldigt 
at desserten var sat på bordet, som 
“bordpynt” inden vi startede. Det gav 
os så mulighed for at indtage lidt ka-
lorier inden kaffen og cognacen.  En 
til tider morsom festmiddag, tog hur-
tigt sin ende.

Børneafdelingen
Festtalerne, under middagen, tog en 
anden drejning end vanligt. De ro-
sende ord til værtslandet, blev erstat-
tet af tanker om den Estiske psykiatri. 
Ikke at værtslandet ikke havde fortjent 
roser, men hvad hjertet er fuldt af, fik 
hurtigt overtaget.
Besøget på hospitalet havde været 
samtaleemne siden hjemkomsten og 
især indtrykkene fra børneafdeling, 
havde fået voksne mænd, som kvin-
der, til at gå tudende derfra, med bil-
leder ala` Rumæniens børnehjem på 
nethinden.
Som tidligere nævnt kommer der en 
særskilt artikel om besøget.

Indsamling
Vi var flere der brugte vores taletid til 
netop dette emne.
Efter talerne blev en gaveskål sendt 

rundt blandt deltagerne og der blev 
skæppet i kassen.
10.500,- danske kr. fik vi samlet ind 
og festen blev afløst af et møde med 
repræsentanter fra sygehuset, som 
iøvrigt deltog i festen - og de nordi-
ske ordførere. 
Dybt taknemmelige og synligt nervøse 
måtte vi tale de ansatte til ro og fortæl-
le at ledelse ikke ville blive vrede over 
denne gave. Vi lovede, at vi dagen ef-
ter ville tage på indkøb med dem. 
Efter aftale med ledelsen og en nøje 
gennemtænk ønske-liste over mangler 
til børnene, drog repræsentanter fra 
ordførende på indkøb, dagen derpå.
Det blev til opfyldelse af alle børnenes 
vildeste fantasier – alt blev købt, Cyk-

ler, DVD afspiller, film, spil, trampo-
liner, bamser og meget andet. Et helt 
værelse på hospitalet, blev fyldt op, til 
glæde for børnene.
Noget af vores nagende dårlige sam-
vittighed var nu forløst, men vi stop-
per ikke her.

Venskabshospital
Nordisk Træf har besluttet, at vi vil 
gøre dette hospital, til vores venskabs-
hospital og gennem den baltiske for-
ening, EU og andre forskellige fonde, 
søge midler til at få dette hospital på 
ret kurs. 
Dertil har vi udvekslet adresser, så vi 
kan sikre, at vi får nogle af de ansatte 
på genvisit. En måde de kan få glæde 
af - og lære af psykiatrien i de øvrige 
nordiske lande.
Tænk at et EU land, et Nordisk land 
som vort, Tallinn - den danske by, 
hvor Dannebrog, ifølge sagnet, faldt 
ned d.15 juni 1219, skal være så meget 
ringere stillet, end vi. 
Nordisk samarbejde er ikke slut – det 
er lige begyndt!

Hjemrejsen
Turen hjem forløb uden problemer, 
omend det synes lang tid, når man 
gerne vil hjem. 
For nogle af os er flyrejser mere en 
overvindelse end en fornøjelse. Så er 
det godt, at sidde trygt med gode rej-
sefæller ved siden af.
Jesper og jeg vil gerne benytte lejlig-
heden til at takke alle deltagerne på 
Nordisk Træf for et godt samvær og 
nogle spændene dage. Specielt en stor 
tak til vores “egne” 12 deltagere, der 
på alle måder var med til at højne kva-
liteten, bidrage med gode diskussioner 
og skabe den gode stemning, som var 
kendetegnet for alle dagene. 
Det er længe siden lattermusklerne er 
blevet rørt så meget og så længe. Fle-
re af os havde problemer med mave, 
stemme og musklerne i dagene efter.

Færøsk dans
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Det Psykiatriske Hospital i Tallinn
Fortalt af Bente Sørensen og Erik Leth
Skrevet af Mette Grandjean

Hospitalet har 200 sengepladser ud af 
400 sengepladser i hele Estland. Ho-
spitalet har lige haft 100 års jubilæum, 
hvilket bygningerne bærer præg af, 
med nedslidte og triste husfløje. Der 
var dog pænt og rent på de afdelinger 
vi besøgte. 
Hospitalet blev oprindeligt bygget i 
smukke omgivelser, tæt på skov og 
strand, men efterhånden som byen er 
vokset, er det blevet omkranset. På 
samme måde som i Risskov.

Dobbelt sluse
For at komme ind på afdelingerne 
skulle vi igennem en dobbelt sluse. 
Altså to sæt døre, hvor den første blev 
låst, før vi kunne komme igennem den 
anden. Afdelingssygeplejersken var 
udstyret med en kæmpenøgle, til at 
låse os ind og ud med. Historien om 
nøglen var, at dørene stadig er de 100 
år gamle tunge egetræsdøre, som man 
ikke har ønsket at skifte ud. 

Ingen tilladelse
Det var under hele besøget, vores 
indtryk, at personalet ikke havde fået 
accept af, at vise os rundt. Det var 
bl.a. meget svært at få svar på vores 
spørgsmål.
Ved besøget på børneafdelingen, fik 
vi konkret at vide, at personalet ikke 
havde fået tilladelse til, at vise os rundt 
– og at vi ikke måtte tage billeder. 
Personalet der guidede os igennem, 
gjorde det klart for os, at hun kunne 
risikerer at blive fyret, for overskri-
delse af sine kompetencer.

Besøget
Vores besøg var på henholdsvis en 
akut lukket modtagerafd. for mænd, 
med plads til 16 og en kønsblandet 
lukket afd., der dog havde diagnoser 
af en lettere karakter. Afdelingen var 
godt nok kønsblandet, men var al-
ligevel opdelt i en mand og kvinde 
sektion. 
Den sidste afdeling vi besøgte, var en 
børneafdeling med børn i alderen 4-18 
år, med plads til ca. 20 børn.

Voksenafdelingerne
De fysiske rammer på voksenafdelin-
gerne, bestod af en opholdsstue med 
møbler/TV. På hver side af den, var 

der to glasbure, der førte tankerne hen 
på Gøgereden. I det ene glasbur, var 
der udlevering af mad - og i det andet, 
udlevering af medicin. 
På begge sidder af dagligstuen, var der 
4 sengestuer, med plads til 4 patienter 
på hver. Der var ingen dør, ej heller 
rammer til en, hvis det skulle blive et 
ønske. Altså åbent ud til resten af af-
delingen. 

Fiksseringsstue
Derudover var der en fiksseringsstue; 
et meget lille rum, med plads til en 
seng med bælter. Rummet var totalt 
mørkt; det eneste vindue der var, var 
overdækket med mørkt stof. Der var 
ingen elektrisk lys, da det var perso-
nalets erfaring, at patienterne slog pæ-
ren i stykker. Der var ingen fast vagt 
til stuen, men dog et lille vindue, som 
de kunne se ind til patienten af. 
I samme stil som Risskov Psykiatrisk 
Hospital, havde hver afdeling en 
gårdhave, med et stort plankeværk 
omkring.

Patienterne
På voksenafdelingerne gik patienter-
ne i nattøj, der på trods af, at det var 
forskelligt i farverne, var et trist syn. 
Samtidig med det, virkede de noget 
medicinerede og ved forespørgsel på, 

Hospitalet i Tallin

Medicinskabet
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hvilke medicin de fik, var svaret Pro-
cil. Et præparat, vi så vidt vides, ikke 
længere bruger i DK.

Vi hørte ikke om, at der var aktiviteter 
på afdelingen for patienterne, udover 
en gåtur eller en tur i haven. Hvis der 
skulle være en aktivitet, stjal persona-
let eventuelle materialer fra børneaf-
delingen.

Personalet
Personalet gik i uniformer. Plejerne var 
store og strikse og meget svære, at få 
til at fortælle om afdelingen, jobbet, 
hvilken uddannelse de havde og psy-
kiatrien. Vi havde dog hørt, tidligere 
på dagen, at der var ansat sygeplejer-
sker, med en løn svarende til 2500,-kr/
måneden, hjælpeplejere, som forment-
ligt svarer til vores gamle sygehjælper-
uddannelse, med en løn på ca. 1200 
danske kr./måneden, samt psykiatere, 
der i øvrigt er ganske få af, med en løn 
på ca. 5000,-kr/måneden.

Det var meget tydeligt, at der var et 
hierarki, i forhold til hvem der måtte 
hvad, om overhovedet noget.

Børneafdelingen
På børneafdelingen var det første ind-
tryk, forfald med store huller i væg-
gene, afskalninger af tapet/maling 
og en sparsom møblering. Det vidste 
sig, at mange af hullerne i væggene, 
var børnenes ”arbejde” idet de havde 
siddet og pillet murværket ud, af bare 
kedsomhed. 
Det var det første indtryk vi fik, som 
med det samme fik tankerne hen på 
Rumænske børnehjem. Vi frygtede for, 
hvad vi ellers ville få at se.

På afdelingen var der 12 grader i alle 
rum. I de kolde vintermåneder havde 
man derfor været nødt til, at samle alle 
børnene i et rum, for at holde varmen. 
Måltiderne, som i øvrigt aldrig bestod 
af kød, foregik i et andet rum. 

Skolestue
På afdelingen var der en skolestue, 
med børnenes tegninger, der var la-
vet på brunt indpakningspapir. Hvis 
børnene skulle have nogen former for 
materialer eller anden aktivitet, var det 
personalet, der fra eget hjem eller egne 
lommer, medbragte det til afdelingen. 
Bl.a. havde et personale taget en vi-
deofilm med, som senere, var blevet 
stjålet til voksenafdelingen. 

Holde om -og holde af
En positiv oplysning var, at der ikke 
fandtes fikseringsrum på børneafdelin-

gen, men at personalet havde udviklet 
en metode med, at holde om børnene 
ved situationer, med udadregerende 
adfærd. I det hele taget var det vores 
indtryk, at personalet var meget om-
sorgsfuldt og var stolte og glade for 
deres arbejde, brændte for børnene og 
virkede som ildsjæle på deres felt.

Diagnoserne
På afdelingen kom børn med alle ty-
per af diagnoser. Også børn fra socialt 
dårligt stillede hjem. Et kendetegn var, 
at disse børn ofte kom igen, fordi for-
holdene i hjemme var uoverskuelige 
for dem, med alkohol og prostitution. 
Udover disse børn, blev børn helt ned 
i 4 års alderen diagnosticeret som ski-
zofrene. Her var der, modsat på vok-
senafdelingerne, flere muligheder for 
medicinsk behandling. Både de nye og 
gamle præparater blev brugt, om end 
der var sparsomme mængder af det.

Afsked
Vi var meget triste om hjertet, da vi tog 
afsked med hospitalet og især havde 
børneafdelingen gjort indtryk. Indtryk 
af nedslidning, kummerlige forhold og 
meget få ressourcer til metodeudvik-
ling, medicin og helt basale forhold.
Vi vil dog igen nævne, at personalet 
gjorde hvad de kunne og brændte for 
børnene og for deres job.

Indsamling
Et plaster på såret, blev den fine ind-
samling, som vi senere på aften fik sat 
i gang, med efterfølgende indkøb af 
mængder af legetøj. I Tallinn kan man 
få meget for 10.500,-kr. 

Børnenes legeplads

De mange indkøb vi får for de indsamlede penge
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Indtryk fra turen til 
Nordisk Træf i Tallin
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Af Mette GrandjeanKrummen
Sommer, sol og ferie
Sommerferien nærmer sig med hastige 
skridt, selvom sommervejret i Dan-
mark, indtil nu ikke har vist sig fra sin 
bedste side. De fleste af os ser frem til 
ferien og har allerede i vinterens mør-
ke måneder planlagt til mindste detal-
je, bestilt fly, hotel eller camping og 
drømt søde drømme om de tre ugers 
lyksaligheder i familiens skød.

Nye tider
Hjemme hos os, skal vi, på bilferie 
sydover, til de varmere lande. Som vi 
plejer. Og så alligevel ikke helt. I år 
er der nemlig en hel del forandringer. 
For det første skal vores ældste søn 
ikke med, for første gang, for det andet 
skal vi ikke til Italien og for det tredje 
har vi ikke lejet hytte/mobilhome på 
forhånd. 

Forandringer
Min stadig hjemmeboende søn på 20 
somre har fået kæreste. Så meget kæ-
rester er de, at hun er flyttet ind hos os 
og har været det i godt et halvt år. Selv 
om vores bil er stor, er 5 voksne lige 
i overkanten til en bilferie over flere 
døgn. Vi har forsøgt at få flybilletter til 
de unge mennesker, så de kunne være 
sammen med os en uges tid, men uden 
held. I stedet får de huset for selv, med 
de glæder og pligter der følger med, 
bl.a. at passe familiens schæferhund. 
Jeg tror de glæder sig.
Det samme kan jeg ikke helt sige. Jeg 
synes det er lidt trist, at han ikke læn-
gere er en del af vores familieferier, 
men sådan er det jo. De bliver voksne, 
gør de -og i stedet må jeg glæde mig 
over, at han trods alt har taget med 
os, indtil nu.

Italien V/ Kroatien
Siden min yngste søn, der nu er 16 
år, var et halvt år, har målet for vores 
sommerferier været Italien, med en 
enkelt afstikker til Spanien. Vi er vil-
de med Italien; den italienske kultur, 
vandreturene i de Toskanske bjerge, 
de skønne byer, sproget og italiensk 
vin. Og mens jeg skriver, kan jeg helt 
fornemme, at sidde en tidlig morgen 
og se solen stige op over bjergene og 
mærke varmen komme snigende. 

Men vi syntes, at vi skulle prøve noget 
andet. Der findes jo mange skønne 
steder i Europa. Valget faldt på Kroa-
tien, efter anbefaling fra venner der 
har været der. Efterfølgende har vi hørt 
en masse godt om landet og det sted 
vi skal besøge. Diverse bøger, som 
f.eks. ”Turen går til…” er indkøbt og 
efterhånden er de godt brugte, med 
markeringer ved de steder vi skal se 
og opleve.

Egen campingvogn
Den sidste store forandring i forhold 
til tidligere år er, at vi har investeret i 
en campingvogn. Vores ture sydover, 
plejer at forløbe sådan, at vi tager 2-5 
dage om udturen, hvor vi så overnat-
ter på diverse kroer/hoteller, i nærhe-
den af områder vi gerne vil opleve. 
Derefter går turen til Italien til den 
egn vi har udset os, hvor vi har lejet 
mobilhome på en campingplads. Men 
altså ikke i år. 

Den uendelige historie
Historien om vores campingvogn er 
næsten uendelig. Det startede med, at 
vi i september sidste år, skulle bytte en 
terrasse varmer, der ikke havde fun-
geret efter hensigten. I stedet drog vi 
til en campingforhandler for at købe 
en helt almindelig gasovn, der kunne 
lune os på terrassen, i de kølige sen-
sommer måneder. 
Det skulle vi aldrig have gjort. Inden 
vi kom derfra, havde vi, sammen med 
gasovnen, købt en skøn lille bitte cam-
pingvogn, med plads til tre. En ældre 
en af slagsen, fra 1987, med hæve/
sænketag, fortelt og diverse udstyr, 
af hollandsk oprindelse. Vi var vilde 
med den.

Turene
Den efterfølgende weekend tog vi, 
meget spændte, på vores første tur. 
Vi fandt hurtigt ud af, at campinglivets 
glæder i egen vogn har stor værdi for 
os. Vi slapper meget af, får læst en hel 
del, cykler og går lange ture. Vi fandt 
også ud af, at det er en enestående 
måde, at komme rundt og se vores 
land på. Der findes faktisk over 500 
campingpladser i Danmark. Langt de 
fleste ligger i naturskønne områder.

Resten af året nåede vi ud 5-6 gange. 
Heldigvis er vores 16 årige søn, med 
på alle turene og har lige så meget 
glæde af det, som os forældre. Det 
eneste minus ved denne camping-
vogn er manglen af et toilet. Det er 
altså både koldt og mørkt, om natten 
i oktober/november måned, at trisse 
over en stor campingplads, til en fælles 
toiletbygning. Det snakkede vi meget 
om, henover vinteren, hvor vognen 
stod foran vores dør og ventede på 
den nye sæson…..

Ny teltdug eller…
Inden den startede, skulle en lille rev-
ne i teltdugen laves, så af sted igen til 
campingforhandleren. Og hvad skete 
der så? En anden og noget nyere vogn 
fra 2001 - med toilet, stod der i solen 
og kaldte på os. Vi var solgte – og det 
var vognen også. 
Nu er det sådan, at campingvogne 
holder en rigtig god pris, så vi mistede 
ikke det store på byttehandlen. 
Vi startede sæsonen i marts måned, 
med høj sol og nattefrost, men hvad 
betyder det, når man ikke længere, 
skal gå tværs over en campingplads, 
til en fælles toiletbygning. Undervejs 
blev sommerferien så planlagt, med 
den frihed det er, når man køre af 
sted med ”hus på ryggen.”  I løbet af 
foråret/forsommeren har vi været af 
sted 6 gange, til steder vi end ikke har 
hørt om. Hvem kender f.eks. Hampen 
Sø? Eller hvorfor tage til Øster Hurup, 
med mindre man har sommerhus der. 
For slet ikke at tale om skønne, dej-
lige Fyn.

Reservehjul
Tilbage til sommerferien. Undervejs 
i vores planlægning af tur og mate-
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riale til turen, opdagede vi, at cam-
pingvognen ikke er udstyret med et 
reservehjul. En vigtig detalje, som vi 
ville udbedre. Endnu engang af sted til 
campingforhandleren. Mon ikke I har 
gættet, hvad der skete? En funklende 
ny vogn, med diverse udstyr, detaljer 
og alt hvad vi kunne ønske os, nær-
mest trillede os i møde. 

Moralen
I skrivende stund, 14 dage før vores 
ferie, venter vi spændte på, at få den 

hjem. Moralen i denne, sidste del, af 
historie? Tag aldrig ud til en camping-
forhandler for at købe en eller anden 
lille dims. Det kan blive dyrt. Vi har 
nu lovet os selv og hinanden, at vi 
ikke tager på campingmesser eller ud 
til forhandlere, de næste mange år. 
Tror vi nok.

Weekend i DK
I skrivende stund, her 14 dage før 
vores ferie, venter vi spændte på den 
nye vogn, som i øvrigt stadig er i no-

genlunde samme mål, som den før-
ste. Altså en lille campingvogn, med 
plads til tre. 
Vi kan lige nå en weekend i Danmark, 
med yngste søn, i ny egen vogn, inden 
turen går til Kroatien, via Berlin, Wien, 
Slovenien, Østrig eller hvad vi nu fin-
der på. Det kan varmt anbefales!

Orientering fra Løn og Personaleafdelingen
Retningslinier vedrørende udbetaling af time- eller overarbejdsbetaling på tværs 

af ledelsesområderne.

I 1992 blev det besluttet at Århus Amt var at betragte som en ansættelsesmyndighed. Denne beslutning 
blev taget ud fra et personalepolitiks hensyn om, at skabe tryghed i ansættelsen.
De ansættelsesretslige virkninger blev, at alle fastansatte medarbejdere, som har haft en uafbrudt an-
sættelse i Århus Amt, på en eller flere institutioner, skal have alle ansættelser behandlet som en ansæt-
telsesperiode. 
Det indebærer, at beregninger i forhold anciennitet, opsigelsesvarsler, fratrædelsesgodtgørelser og ju-
bilæum, beregnes udfra som havde du været i uafbrudt ansættelse på en arbejdsplads,. også selv om du 
skulle havde flyttet arbejdsplads flere gange rundt i Århus Amt.
I Psykiatrien i Århus Amt, er ledelseskompetencen i forhold til ansættelses- og afskedigelseskompe-
tencer følgende:
Institutionslederne har ansættelses- og afskedigelseskompetencen for alt personale.
På Psykiatrisk Hospital har Psykiatriledelsen ansættelses- og afskedigelseskompetencen for alt perso-
nale.

Når der siges ja til at påtage sig ekstra- eller overarbejde uden for sin normale arbejdsplads er følgende 
eksempler gældende:
Den normale arbejdsplads er f.eks. en socialpsykiatrisk institution. 
Medarbejderen aftaler, at tage en vagt på Psykiatrisk Hospital, betalingen for denne vagt udløser time 
til time betaling.
Er den normale arbejdsplads en socialpsykiatrisk institution eller er du ansat på Psykiatrisk Hospital 
og der tages en ekstravagt på Børnepsykiatrisk Hospital, er reglerne de samme. Der gives time til time 
betaling.
Er du ansat på Psykiatrisk Hospital, f.eks. afd. R og tager en vagt på f.eks. afsnit S og du er ansat på 37 
timer ugentligt, udløser dette betaling som for overarbejde. 
Det samme er gældende hvis der arbejdes på andet afsnit inden for sit eget afdelingsområde.
Der tages udgangspunkt i at medarbejderne overholder hviletids- og fridøgnsreglerne.

Er der yderligere tvivl kan den lokale tillidsrepræsentant kontaktes og eventuelle tvivl spørgsmål afkla-
res med Løn og Personaleafdelingen.

Med venlig hilsen
Jørgen Nyegaard
Personalekonsulent
Psykiatrien i Århus Amt
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”Sindslidende og Misbrug”
V/ Henrik Rindom, Speciallæge i psykiatri

Det er med stor fornøjelse at FOA Psykiatri kan inviterer medlemmerne til Temadag:

Tirsdag d. 9. august 2005
9.00-15.30
Auditoriet 

Psykiatrisk Hospital

Henrik Rindom’s store interesse er misbrugsområdet og han er behandlingsansvarlig 
for ”Stofrådgivningen”; - et tilbud til unge mellem 11 og 25, med et overforbrug/misbrug 
af rusmidler. Tilbudet fokuserer mere på hvorfor, end hvad der misbruges. Henrik 
Rindom varetager bl.a. uddannelse og supervision af behandlerne, samt individuelle og 
gruppeforløb for de unge. Derudover indgår han i den systematiske vidensopsamling, som 
”Stofrådgivningen” er en del af.

Henrik Rindom har skrevet en del om misbrugsproblematikkerne, bl.a. bogen: 
”Rusmidlernes Biologi” udgivet af Sundhedsstyrelsen.

Dagen starter med morgenkaffe/brød og velkomst.
Programmet for dagen, vil være oplæg v. Henrik Rindom. 
Debat med udgangspunkt i deltagernes egne erfaringer i praksis.
Der vil dagen igennem indlægges pauser med passende mellemrum.
Frokosten er kl. 12.15-13.00 i kantinen. Der udleveres madbilletter.
Dagen slutter kl. 15.30, med opsamling.

Kurset kan søges af FOA Psykiatri’s medlemmer. Der er 30 pladser og udvælgelsen sker  
efter klubbens vedtægter §5. – 
Da dette er et erstatningskursus, er de som allerede har søgt, optaget, - men grundet 
ferie er der en del der har meldt fra og der er derfor ledige pladser.

Kurset er gratis for medlemmer af  FOA Århus og FOA Silkeborg. For medlemmer i FOA 
Randers er prisen 300,-kr
Tjenestefrihed søges hos arbejdsgiver. 
Klubben dækker ikke daglønstab og kørselsudgifter.

Tilmelding til FOA Psykiatri, Tillidmandskontoret, Skovagervej 2 - Senest 2. august 2005

----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------
Navn:___________________ Arbejdssted:___________________Tlf:______________

Privatadresse:____________  Tlf:_______________________Cpr:________________

Medlem af (X) FOA Århus________ FOA Silkeborg_________ FOA Randers________
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Tværs Nord - kompetenceudvikling på Tværs
Af Jesper Priskorn

Et efteruddannelsesforløb for og på ini-
tiativ af  Psykiatrien i Viborg Amt, Psy-
kiatrien i Ringkøbing Amt, Psykiatrien i 
Nordjyllands Amt, Børne- og Ungdoms-
psykiatrien i Århus Amt og Psykiatrien 
i Århus Amt.

Tværs Nord er et efteruddannelses-
forløb på 11 moduler hver af én uges 
varighed.
Der er 25 pladser.
Næste hold afvikles i løbet af 2006 
med kursusstart i januar og afslutning 
i december.
Århus Amt har 10 pladser.

Hvem henvender efteruddannelsen 
sig til?
Den henvender sig til medarbejdere, 
der har brug for og lyst til en psykia-
trifaglig opdatering, og som er inte-
resserede i at uddanne sig til at være 
en medarbejder, der kan sætte små 
og større udviklingsopgaver i gang 
hjemme i egen arbejdsenhed.

Efteruddannelsen går på tværs af fag-
grupper.
Den henvender sig til plejere, social- 
og sundhedsassistenter, pædagoger, 
sygeplejersker, socialrådgivere samt 
ergo- og fysioterapeuter. Efteruddan-
nelsen går også på tværs af sektorer, 
den henvender sig til medarbejdere i 
lokal- og socialpsykiatrien og på ho-
spitalsafdelinger.

Hvordan finansieres efteruddan-
nelsen?
Indenrigs- og Sundhedsministeriets 
Psykiatripulje har givet en bevilling, 
der dækker udgifterne til udvikling 
og uddannnelse. Udgifter i forbin-
delse med deltagernes tjenestefrihed 
og transport i forbindelse med delta-
gelse i efteruddannelsen dækkes af 
arbejdsstedet. Det vil sige det er gra-
tis, næsten.

Hvem tilrettelægger efteruddan-
nelsen?
Uddannelsesafdelingen, Psykiatrien i 
Århus Amt tilrettelægger og afholder 
undervisningen.

Efteruddannelse og udvikling af 
kompetencer, hvordan det?

Det særlige ved denne efteruddannel-
se er det tilrettelagte samspil mellem 
indholdet på uddannelsen, den en-
kelte kursist og dennes daglige prak-
sis. Den enkelte kursist kommer ind i 
forløbet med sine behov i hånden så 
at sige, dvs. med de behov og ønsker 
og ideer, der er nedskrevet i samar-
bejdsaftalen. På uddannelsen får delta-
gerne input i form af ny viden og  går 
mellem modulerne ’hjem’ og træner i 
sit udviklingsprojekt og afprøver her 
sig selv og går tilbage til uddannelsen 
med spørgsmål og overvejelser. Ny vi-
den, træning, vejledning og refleksion 
er grundelementerne.
 
Hvad er indholdet i efteruddan-
nelsen?
Indholdet består af tre hovedblokke, 
de er: Psykiatrifaglig viden & Om at 
arbejde på tværs & Om at sætte udvik-
lingsprojekter i gang. Inden for de tre 
blokke er der emner, der er lagt fast 
af uddannelsesplanlæggerne, det er 
must-emner. Der er samtidig inden for 
alle blokke ønske-emner, dvs. emner 
som deltagerne sætter på programmet, 
fordi de på baggrund af deres daglige 
arbejde har et ønske om at arbejde 
med de pågældende emner.

Hvordan er undervisningen tilret-
telagt?
Efteruddannelsen formål er give del-
tagerne mulighed for at udvikle deres 
faglige, personlige og sociale kompe-
tencer. På efteruddannelsen skelner vi 
mellem kvalifikationer og kompeten-
cer på følgende måde: Kvalifikationer 
er noget man har, man kan noget, fordi 
man har lært noget. Kompetencer er 
noget, man udfolder, men bruger no-
get af dét, man kan. Man gør noget 
med og i kraft af dét man kan, og 
dén person man er. Samspillet mel-
lem det at tilegne sig ny viden og af-
prøve den og omsætte den i praksis er 
derfor kernen i et uddannelsesforløb, 
hvor deltagerne skal have mulighed 
for at udvikle deres kompetencer. Et 
aktivt og trygt læringsmiljø, hvor den 
enkelte kan bruge dét vedkommende 
kan og nysgerrigt undersøge dét ved-
kommende ikke kan, er afgørende. 
Desuden knytter efteruddannelsen 
læringsmiljøet på uddannelsen og ar-
bejdsmiljøet sammen i form af fælles 
undervisningsdage for deltagerne og 

deres ledere og fælles input for del-
tagerne og nogle af deres kolleger. 
Samarbejdsaftalen og den enkeltes 
udviklingsprojekt skaber ligeledes for-
bindelse mellem de to læringsmiljøer. 
De grundlæggende begreber i efterud-
dannelsen er defineret og beskrevet i 
’Bogen’ At lære at gøre.

Hvordan er det med udviklings-
projektet?
Alle deltagere arbejder under efterud-
dannelsen med et projekt, som tager 
udgangspunkt i den samarbejdsaftale, 
deltagerne laver med deres leder. Pro-
jektet har således sit fokus på 
praksis. På alle moduler er der plan-
lagt vejledning på projekterne, og 
afhængigt af deltagerne vælges der 
vejledningsmetoder, der tilgodeser 
den enkelte. 
Der bruges ca. 2/5 af uddannelsestiden 
på vejledning.

Hvordan er det med samarbejds-
aftalen?
Samarbejdsaftalen indgåes mellem den 
medarbejder, der skal gå på efterud-
dannelsen og dennes nærmeste leder. 
Uddannelsesudbyder ønsker med kra-
vet om, at de to parter indgår en sam-
arbejdsaftale at give en anledning til at 
stille skarpt på opgaven ’derhjemme’ 
og rette et fælles blik på den efterud-
dannelse, som medarbejderen er på 
vej ind på. Formålet er med andre ord 
at bidrage til at:
· Leder og deltager får et klart og fælles 
grundlag for det videre arbejde med 
efteruddannelsen
· Deltageren får en platform for sit 
efteruddannelsesforløb i form af ’op-
gaveønsker’ med ind på uddannelsen 
og rammer for arbejdet og samarbej-
det ’hjemme’.
· Leder, deltager og uddannelsesud-
byder får fælles information vedr. mål 
og samarbejdsform i deltagerens hjem-
meorganisation. 
Samarbejdsaftalen sendes til Uddan-
nelsesafdelingen, Psykiatrien i Århus 
Amt, Skovagervej 2, 8240 Risskov, att. 
konsulent Jan Nielsen 
senest fredag den 7. oktober 2005.

Yderligere oplysninger fåes:
Uddannelseskonsulent Jan Nielsen, 
telefon 7789 2313, 
e-mail: jn@psykiatri.aaa.dk 
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Nyt fra
fællestillidsREPRÆSENTANTEN FOAAf Bent Hvolby

Lov om virksomhedsoverdragelse kan ikke tilgodese ansatte
Det burde nu stå klart for alle, at loven 
om virksomhedsoverdragelse ikke til-
godeser de ansatte i nævneværdig grad 
i forbindelse med kommunalreformen. 
Politikerne bør nu tage konsekvensen 
og indarbejde tryghedsbestemmelser i 
den lovgivning, der ligger til grund for 
kommunalreformen.
Sådan konkluderer forbundsformand 
Dennis Kristensen, FOA på baggrund 
af dagens høring ”Fair Play” på Christi-
ansborg, hvor de tre fagforbund FOA, 
HK/Kommunal og DJØF havde sat en 
række politikere og eksperter stævne 
for at diskutere den personalepolitik, 
der skal ligge til grund for kommunal-
reformen. Især advokat Karen-Margre-
the Schebye havde på høringen meget 
barske ord til overs for virksomheds-
overdragelsesloven, der ifølge advoka-
ten kun skaber beskæftigelse ét sted 
– nemlig hos advokatstanden.
FOA og HK/Kommunal vil gerne hjæl-

pe politikerne på vej – og på baggrund 
af høringen har de to faglige organi-
sationer nu formuleret et konkret æn-
dringsforslag til procedureloven, der er 
et af de 49 lovforslag, der tilsammen 
udgør kommunalreformen.

Ændringsforslaget lægger op til tre 
ting:
For det første skal afskedigelser som 
følge af kommunalreformen i de første 
tre år ske ved naturlig afgang.  
Denne bestemmelse kan som det 
andet dog fraviges,  hvis  der i 
stedet indgås en aftale mellem de 
forhandlingsberettigede organisationer 
for de enkelte personalegrupper. 
For det tredje siger ændringsforslaget, 
at der fra 2007 skal oprettes et 
samarbejdsorgan mellem kommuner 
og regioner med henblik på at 
tilbyde omplacering til overtallige 
medarbejdere. 

Forslaget vil sikre, at hensigten bag 
kommunalreformen stadig holdes på 
sporet. En ansættelsesgaranti på tre 
år vil desuden give en tryghed til de 
ansatte i forandringsprocessen. Og 
det vil også kunne medvirke til, at det 
nuværende personale ikke søger væk 
her og nu med baggrund i en usikker 
fremtid.” siger Dennis Kristensen.
”Vi har med forslaget forudsat, at de 
ansatte skal udvise engagement og 
stor fleksibilitet i forbindelse med re-
formen - herunder også være parat til 
at udføre andre arbejdsopgaver, der 
kræver andre kompetencer, på nye 
arbejdspladser. Også af den grund er 
det rimeligt, at de ansatte får tryghed 
i bytte for fleksibilitet”, siger Dennis 
Kristensen.

Seminar om lokale sundhedstilbud og sundhedscentre 
Af  sektorkonsulent Svend-Erik Simonsen

Strukturreformen flytter opgaver fra 
sygehusene til kommunerne. Kommu-
nerne får flere opgaver på sundheds-
området. Det betyder, at diskussionen 
om lokale sundhedstilbud og sund-
hedscentre foregår i kommunerne nu. 
Diskussionen er vigtig for sektoren og 
vores medlemmer, fordi den vil være 
med til at ændre vores rolle i fremti-
dens sundhedsvæsen. Fagligheden vil 
komme mere i fokus. 

Sektorens faggrupper får en meget 
central placering i løsningen af kom-
munernes sundhedsopgaver. Vi har 
ca. 60.000 medlemmer, der arbejder 
inden for pleje og omsorgsområdet 
i kommunerne. Deres opgaver er, at 
sikre borgerne et værdigt liv. 

I Social- og sundhedssektoren øn-
sker vi, at vores faggrupper får en 
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Skuffende holdning i KL til medarbejdere
Det er et meget skuffende signal, som 
kommuners førstemand Eigil W. Ras-
mussen sender til de mere end 480.000 
kommunalt ansatte, når han går hånd 
i hånd med indenrigsministeren og 
ikke vil fortælle, hvad der skal ske 
med de kommunalt ansatte efter kom-
munalreformen, mener FOA - Fag og 
Arbejde.
I sin beretning på KLs delegeretmøde 
i Aalborg sagde KL-formanden, at KL 
lever med, at nogle kort holdes tæt 
ind til kroppen, når det drejer sig om 
den fremtidige placering af personale 
og ressourcer.
”Det bør en moderne virksomheds-
ledelse ikke kunne leve med. Hvis 
tingene skal foregå bag nedrullede 
gardiner i Indenrigsministeriet og KL, 
så vil usikkerheden og utrygheden 
blandt medarbejderne i kommunerne 

kun brede sig endnu mere. 20.000 an-
satte i amterne står over for at skulle 
arbejde i en kommune i fremtiden. De 
har krav på fair play. Vi er desværre 
vidne til en række fodfejl i forbindelse 
med kommunalreformen, som risike-
rer at sende reformen meget skidt fra 
start. Nu siger også KL, at det er OK, 
at medarbejderne ikke foreløbig får 
at vide, hvad de skal lave, om de skal 
flytte, om de er købt eller solgt. Det 
bedste som arbejdsgiverne kan gøre i 
den nuværende situation er at udvise 
åbenhed over for omverdenen og til-
lid til medarbejderne, ” mener FOAs 
formand Dennis Kristensen.
Han er enig med KL, når kommunerne 
nu advarer regeringen mod at smugle 
statsmodellen ind ad bagdøren. Og at 
en række forslag - senest forslaget om 
at fastfryse alle kommunale skatter - 

risikerer at føre til statscentralisme.
”Til gengæld er det bekymrende, 
at både indenrigsministeren og KL-
formanden allerede nu begiver sig 
ud i et kapløb om, hvad rationalise-
ringsgevinsterne i forbindelse med 
kommunalreformen skal bruges til. 
Indenrigsminister Lars Løkke Rasmus-
sen har i dag anslået rationaliserings-
gevinsterne til to procent om året i en 
fem års periode. Det er et rigtigt stort 
milliardbeløb - formentlig op mod 120 
milliarder kroner. 
Vi gik ellers og gjorde politikernes op-
rindelige ordvalg til vores. Nemlig at 
kommunalreformen skulle søsættes for 
at skabe mere velfærd – og ikke bespa-
relser. Det bør også politikerne holde 
fast i,” mener Dennis Kristensen.

Undersøgelse af sundhedspersoners praksis, holdninger og viden
Af konsulent Lea Groth-Andersen

Forbundet har sagt ja til invitationen 
fra Sundhedsstyrelsen om at indgå i 
et samarbejde om at undersøge sund-
hedspersoners praksis, holdninger og 
viden om livsstilsrelateret forebyggelse 
og rådgivning om ændring af livsstil 
og opfordrer hermed medlemmerne 
til at deltage.
 Alt for mange danskere lever livet 
hårdt. De ryger, drikker for meget 
alkohol, spiser for meget fed mad 

i hverdagen og motionerer for lidt. 
Der er sat mange initiativer i værk for 
at bedre danskernes sundhedsvaner, 
og i kølvandet på disse diskuteres 
sundhedspersoners ansvar og opga-
ver overfor befolkningens usunde 
livsstile. Sundhedsstyrelsen vil gerne 
kvalificere diskussionerne ved at at 
afdække sundhedspersonalets nuvæ-
rende viden og praksis. Derfor vil DSI 
- Institut for Sundhedsvæsen i de kom-

mende måneder kontakte en gruppe af 
medlemmerne for interview herom, og 
forbundet anbefaler at medlemmerne 
medvirker i undersøgelsen.
 
FOA indgår også i den faglige refe-
rencegruppe, der drøfter resultater 
og kommenterer udkast til rapporter. 
Forbundet sørger for at videreformidle 
resultater fra undersøgelsen, når den 
afsluttes i begyndelsen af 2006. 
 

stærk placering i fremtidens lokale 
sundhedstilbud. Derfor vil det også 
være naturligt, at sektorens faggrup-
per inddrages i de lokale politiske 
diskussioner om sundhedstilbud og 
sundhedscentre.   

Kort sagt ønsker sektoren at være med 
til at sætte dagsordenen om lokale 
sundhedstilbud i det nye Danmark.  
 Det er imidlertid ingen selvfølge, at 
vi kommer til at få en sådan indfly-
delse. Både den centrale sektorledelse, 
sektorbestyrelse og de lokale sektor-
formænd og bestyrelser skal ind og 
deltage aktivt i debatten og gå i dialog 
med beslutningstagerne. Sektoren vil 
sideløbende tage forskellige initiativer, 

der sætter fokus på udvikling af kom-
munernes sundhedsområde set i lyset 
af kommunalreformen.

Seminar
Sektoren er i fuld gang med at plan-
lægge seminar om lokale sundheds-
tilbud og sundhedscentre. Seminaret 
er blandt andet en opfølgning på 
sektorens pjece om samme emne, 
der er udsendt omkring årsskiftet. 
Det er hensigten at afvikle seminaret 
i to forløb. 
 Første del er for de lokale sektorbe-
styrelser. Formålet her er at tydelig-
gøre, hvilke udfordringer der følger 
af, at omfanget af lokale sundhedstil-
bud øges betydeligt. En forandring der 

ikke mindst på grund af kommunalre-
formen sker med betydelig fart. Den 
centrale sektor vil bidrage til at sikre, 
at de lokale repræsentanter indtager 
en ligeværdig og reel position i diskus-
sionerne om den lokale og regionale 
udvikling af området. 
Anden del er et mere åbent arrange-
ment, hvor det også i højere grad vil 
være hensigten at søge at påvirke be-
slutningstagere og andre, der har stor 
indflydelse på prioritering og valg. I 
forbindelse med dette arrangement vil 
andre organisationer m.v. også blive 
inviteret. 
Se/ hent pjecen (pdf-fil):
Lokale sundhedstilbud og sundheds-
centre
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Konference om patientsikkerhed
Af konsulent Lea Groth-Andersen

Hovedfokus var (igen) patientsikker-
hed ud fra en systemtilgang til fejl og 
utilsigtede hændelser. Det var helt klart 
hos alle deltagende aktører, at det læ-
rende skal være i fokus frem for fejl og 
straf, og der var ingen tvivl om at det 
også forholdt sig sådan på de forskel-
lige hospitaler. Der blev tilkendegivet 
en stor villighed til at gøre det bedre 
og finde procedurer og metoder, som 
kan forbedre patientsikkerheden.
 
Dansk selskab for Patientsikkerhed af-
holdte den 11. april 2005 konference i 
Den Sorte Diamant i København.
 Hovedfokus var (igen) patientsikker-
hed ud fra en systemtilgang til fejl og 
utilsigtede hændelser. Det var helt klart 

hos alle deltagende aktører, at det læ-
rende skal være i fokus frem for fejl og 
straf, og der var ingen tvivl om at det 
også forholdt sig sådan på de forskel-
lige hospitaler. Der blev tilkendegivet 
en stor villighed til at gøre det bedre 
og finde procedurer og metoder, som 
kan forbedre patientsikkerheden.
 
På landsplan er der udarbejdet mange 
gode forslag. Sundhedsstyrelsen og 
Dansk Selskab for Patientsikkerhed 
har i fællesskab udarbejdet: Specifikke 
patientsikkerheds standarder – udvalg-
te procedurer med forbedringspoten-
tiale. Tryg Patient og Dansk Selskab 
for Patientsikkerhed har i fællesskab 
Fejlkildeanalyser i sundhedsvæsenet 

som kompendium og som læringssæt. 
Endelig har Dansk Selskab for Patient-
sikkerhed udgivet Beslutningsstøtte til 
elektronisk medicinordination. Pub-
likationerne kan gratis i begrænset 
omfang bestilles vil www.trygpatient.
dk mod betaling af portoomkostnin-
gerne.
 
Helt så positivt var det ikke at høre om 
sygehusinfektionerne. Der er alt for 
mange penicillinresistente stafyloko-
kinfektioner som kan forebygges, hvis 
håndhygiejnen er i orden. Det affødte 
en opfordring til sygehusejerne om i 
samarbejde med de faglige organisa-
tioner til at gøre noget ved det. Den 
opfordring er hermed givet videre

Stressede sygeplejersker tager på i vægt
Sygeplejerske, cand.cur. Dorthe Over-
gaard fra Enheden for Epidemiolo-
gisk Kostforskning ved HS’ Institut 
for Sygdomsforebyggelse har netop 
forsvaret en ph.d.-afhandling, som 
viser, at stressede sygeplejersker med 
ringe indflydelse på tilrettelæggelsen 
af deres arbejde er i farezonen for at 
blive fede.

Dorthe Overgaard undersøgte i 1993 
23.000 kvindelige sygeplejersker over 
44 år. I 1999 gentog Dorthe Overga-
ard undersøgelsen blandt 31.000 sy-
geplejersker, hvoraf ca. 15.000 deltog 
begge gange.

Man har ikke i tidligere undersøgelser 
kunnet påvise en sammenhæng mel-
lem psykosocial arbejdsbelastning og 
kropsvægt. 
Men sygeplejersker i undersøgelsen 
som altid eller næsten altid havde 
travlt på arbejdet, er samtidig de sy-
geplejersker, som har haft størst væg-
tøgning. I gennemsnit 3,1 kilo, hvor 
mindre travle deltageres vægtøgning 
er på 2,5 kilo.
 
Endnu mere udtalt er forskellen mel-
lem de sygeplejersker, der rapporterer 
ikke at have indflydelse på tilrettelæg-
gelsen af deres arbejde, og dem, der 
har betydelig indflydelse: Førstnævnte 
gruppe øgede vægten med 4,1 kilo i 

forhold til 2,6 kilo for gruppen af mere 
indflydelsesrige sygeplejersker.
Dobbelt så mange af sygeplejersker-
ne som andre erhvervsaktive kvinder 
mener, at de er belastede af deres 
arbejde.

Hvis risikoen for vægtøgning blandt 
sygeplejersker skal reduceres, er det 
nødvendigt at ændre på tilrettelæggel-
sen af arbejdet. 

Arbejdstempoet skal reduceres, og 
medarbejderne skal have mere ind-
flydelse på deres arbejde. Stigningen 
i arbejdskravene til sygeplejersker-
ne skyldes efter Dorthe Overgaards 
vurdering omlægninger inden for 
sundhedssektoren, og indførslen af ac-
celererede og stadig mere komplekse 
patientforløb.
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Specialuddannede social- og sundhedsassistenter bør overtage ansvaret 
for patienternes ernæring fra lægerne.
Hovedforfatteren til en ny mtv-rapport 
fra Sundhedsstyrelsen, ph.d. Karin Ø. 
Lassen påviser, at tusindvis af ældre, 
medicinske patienter kan undgå un-
derernæring og komplikationer un-
der indlæggelse på sygehusene, hvis 
ansvaret for at sikre tilstrækkelig kost 
flyttes fra lægerne til en specialuddan-
net gruppe af social- og sundhedsas-
sistenter.

Patienterne bliver mere syge og skal 
være indlagt i længere tid, fordi de ik-
ke får nok at spise under opholdet på 
sygehuset. Det påviser den Medicin-
ske teknologivurdering som samtidig 
vurderer, at mangelfuld ernæring til de 
medicinske patienter koster samfundet 
143 mio. kr. årligt

Hvis ernæringen er tilstrækkelig kan 
de medicinske afd. reducere antallet af 
sengedage med små 7%. Det vil have 

stor betydning i de kommende år når 
antallet af ældre stiger.

Fra politisk side har der i de sidste ti 
år været talt og skrevet meget om er-
næring, uden at der dog er sket noget, 
selv om man både kan spare penge og 
sikre patienter et bedre helbred.
Ph.d. Karin Ø. Lassen. vurderer, at det 
primært skyldes, at lederne i sund-
hedsvæsenet ikke har prioriteret op-
gaven højt nok.

En af rapportens vigtigste anbefalin-
ger  er, at ledelsen tager ernæringen 
på sygehusene alvorligt.
Nogle steder har man en kostpolitik, 
men ofte anvendes den ikke.
   
Sundhedsstyrelsen har fastslået, at 
ernæring er et vigtigt led i behand-
lingen, og at det entydigt er lægens 
ansvar, at patienterne får den rigtige 

ernæring. Men den nye mtv-rapport 
lægger op til, at den politik bør æn-
dres. I sammenfatningen fastslås det 
ligeud, at det hæmmer indsatsen for 
bedre ernæring, når lægerne har det 
formelle ansvar. Forklaringen er dels, 
at lægerne sjældent interesserer sig for 
ernæring, og dels at ansvaret i praksis 
forsvinder et sted mellem lægerne og 
sygeplejerskerne.
Mtv-rapporten foreslår derfor, at der i 
stedet uddannes en ny gruppe med-
arbejdere, kaldet ernæringsassistenter, 
som har ansvar for at sikre småtspi-
sende patienter tilstrækkelig kost. Den 
model afprøves for tiden på Bispebjerg 
Hospital i København, og de forelø-
bige erfaringer er lovende. Det ser ud 
til, at der kan spares 20 pct. på mad-
budgettet samtidig med at patienterne 
tager på i vægt. En ekstra gevinst for 
patienten er et bredere tilbud af mad 
og drikke end tidligere. 

 

FOA i Folketinget om ændring af sygedagpengeloven
FOA - Fag og Arbejde har 13. april haft 
en repræsentation ledet af forbunds-
sekretær Inger Bolwinkel til foretræde 
for Folketingets Arbejdsmarkedsud-
valg. Anledningen er et lovforslag til 
ændring af sygedagpengeloven, som 
på flere punkter vil forringe mulig-
hederne for vore sygemeldte med-
lemmer.
 
FOA fremførte blandt andet, at en 
sygefraværsundersøgelse dokumen-
terer, at sygefraværet blandt FOA-
medlemmer er større end andre 
faggruppers. Men undersøgelsen viser 
samtidig, at medlemmerne går på ar-
bejde, selv om de er syge. Folketinget 
bør derfor have fokus på at forebygge 
at sygdom opstår.

Et særligt område for dagplejerne blev 
fremhævet. Lovforslaget støtter gradvis 
tilbagevenden til arbejdet efter en sy-
gefraværsperiode, idet det er med til 
at sikre arbejdsfastholdelse. Dagple-
jere kan ikke blive delvist raskmeldt 
sådan som loven er skruet sammen i 
dag. Det kan de ikke, fordi det kræ-
ver, at dagplejeren har et sygefravær 
på mindst 4 timer ugentligt, hvilket er 
uforeneligt med at forældrenes pas-
ningsbehov. FOA har i stedet foreslået 
at en dagplejer kan blive delvist rask-
meldt ved at sætte arbejdsmængden 
ned ved at starte gradvist op med et 
mindre antal børn.
 
Flere af Arbejdsmarkedsudvalgets 
medlemmer – heriblandt Venstres 

medlem Marion Pedersen – lovede at 
se positivt på denne problemstilling.
 
Efter foretrædet mødte FOAs delega-
tion beskæftigelsesminister Claus Hjort 
Frederiksen udenfor Arbejdsmarkeds-
udvalgets lokale og benyttede lejlighe-
den til endnu engang også at gøre ham 
opmærksom på problemstillingen.
 
”Jeg er glad for, at vi fik mulighed for 
at fremføre vore synspunkter, og er 
tilfreds med de tilbagemeldinger, som 
vi fik fra Arbejdsmarkedsudvalget især 
vedrørende dagplejerne”, udtaler for-
bundssekretær Inger Bolwinkel. 
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Hovedbestyrelsen i FOA – Fag og Arbejde siger ja til efterlønnen
”Den nye diskussion om efterlønnen 
har fået en skæv start ved at fokusere 
på økonomi, skat og om vi har råd til 
ordningen. Men vi har aldrig været 
rigere i Danmark end netop nu, og 
nedslidning, stress og udbrændthed 
er stadig et udbredt fænomen – og 
problemerne er endda voksende i den 
offentlige sektor,” siger forbundsfor-
mand Dennis Kristensen.

”Den tidligere socialdemokratiske par-
tiformand Mogens Lykketoft havde 
ret, da han sagde, at man ikke bør 
diskutere en efterlønsreform, før der 
er skabt et arbejdsmarked, hvor der 

er plads til de ældre. Den diskussion 
vil jeg gerne efterlyse. At der skabes 
rammer og plads for fremsynede se-
niorordninger, forebyggelse af nedslid-
ning og tid til arbejdet med offentlige 
serviceydelser. Desværre hører vi ikke 
ret mange bud i den retning – og slet 
ikke fra de tænketanke og politikere, 
der nu vil aflyse efterlønnen,” siger 
Dennis Kristensen.

Hovedbestyrelsen i FOA – Fag og Ar-
bejde ønsker, at efterlønsordningen 
bevares.

”Ingen ordning kan naturligvis fre-

des til evig tid. Men mange af vores 
215.000 medlemmer har været på ar-
bejdsmarkedet i rigtig mange år uden 
længerevarende uddannelse. Vores 
erfaring er, at der stadig er mange, 
der føler, at arbejdet kan være bela-
stende, jo længere de kommer op i 
årene. De skal bevare muligheden for 
at trække sig tilbage,” mener Dennis 
Kristensen.

Han peger på, at finansieringen af 
fremtidens velfærd først og fremmest 
er et spørgsmål om at skabe øget be-
skæftigelse – og især til gruppen af 
indvandrere og deres efterkommere.

FOA: Kommunernes administration af tilskudsordning skal undersøges
Rigsrevisionen har i skarpe vendinger 
kritiseret AF’s og Arbejdsmarkedssty-
relsens administration af løntilskuds-
ordningen for forsikrede ledige. Men 
meget tyder på, at kommunerne ab-
solut ikke er bedre til at administrere 
ordningen for deres ledige. Derfor 
kræver FOA nu, at Rigsrevisionen 
laver en tilsvarende undersøgelse af 
kommunerne.

Rigsrevisionens undersøgelse viser, 
at de offentlige arbejdsgivere i endnu 
højere grad end de private arbejdsgi-
vere overtræder beskæftigelseslovgiv-
ningen. Over halvdelen oplyser ikke, 
om de inddrager medarbejderne, når 
de ansætter ledige med tilskud. To ud 
af tre har heller ikke oplyst, om ordi-
nært ansatte er fratrådt eller er blevet 

afskediget i forbindelse med ansættel-
ser i tilskudsjob. 
Det får Ditte Poulsen, forbundssekre-
tær i FOA, til at råbe vagt i gevær: 
„Når kommunerne optræder så uan-
svarligt som arbejdsgivere, tør vi slet 
ikke tænke på, hvordan de optræ-
der som myndighed for deres ledige. 
Derfor må vi også have undersøgt, 
hvordan kommunerne administrerer 
tilskudsordningen. På vores arbejds-
pladser ser vi, hvordan kommunens 
ledige kan gå år efter år uden udsigt 
til fast job, men bare som et par ekstra 
hænder, der skal skjule de forringede 
normeringer.”

„Beskæftigelsesministeren må også se 
fremad. Hvordan vil ministeren sikre 
kontrollen af tilskudsordningerne i 

den nye struktur, hvor kommunerne 
får meget større indflydelse på be-
skæftigelsesindsatsen? Det gælder især 
i de såkaldte C-centre, hvor staten 
overgiver sin myndighed til kommu-
nerne. Skal kommunerne så selv som 
myndighed kontrollere, om de som 
arbejdsgivere overholder lovens bog-
stav,” siger Ditte Poulsen.

Ditte Poulsen anbefaler de nye stor-
kommuner at få lavet nogle gode 
samarbejdsaftaler med de faglige orga-
nisationer med klare retningslinjer for 
administrationen af tilskudsordningen. 
Og aftalerne skal vel at mærke ikke 
kun omfatte de forsikrede ledige, men 
også kommunens egne ledige.

Medicinadministration for Social- og sundhedsassistent
Injektionsgivning

En arbejdsgruppe har arbejdet med en 
revision af de retningslinjer, som har 
været gældende for social- og sund-
hedsassistenters injektionsgivning.
Rapporten er nu godkendt i Psykiatri-
ledelsen og samtidig er uddannelses-
afdelingen blevet bedt om at revidere 
uddannelsesprogrammet til injekti-
onsgivning.

Afdelingsledelserne er blevet bedt 
om implementere de nye gældende 
retningslinjer.

Rapporten omhandler primært ho-
spitalsdelen. Arbejdsgruppen konsta-
terede også, at der er andre forhold 
indenfor socialpsykiatrien. En ar-
bejdsgruppe skal derfor i gang med 

at belyse de vilkår der er i socialpsy-
kiatrien.

Rapporten kan rekvireres som pdf fil 
på tillidsrepræsentantkontoret.
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Projekt synlighed skal styrke FOAs profil blandt unge
FOAs hovedebestyrelse har den 12. 
april 2005 besluttet, at FOA deltager i 
LO-projektet ”Synlighed”.

Sidste sommer startede LO Ungdom 
i samarbejde med en række forbund 
en kampagne, der hed ”Når lokummet 
brænder”. Kampagnen gik i al sin en-
kelthed ud på at fortælle unge rundt 
om i sommerlandet om fordelene ved 
at være medlem af en fagforening. Det 
blev til en kæmpe succes!
 
”Det er vigtigt for FOA, at vi kommer 
ud og viser vores nye navn og logo, 
og slår det fast hos medlemmer og po-
tentielle medlemmer. Vi har lige været 
igennem en stor sammenlægning, så 
det er nu, vi skal vise, hvad vi kan. Vi 

skal gå foran og vise, at selvom vi er 
et stort forbund, kan vi stadig finde ud 
af at medlemsorganisere på den gode 
gamle måde, nemlig face to face”, 
siger Torben Jensen, ungdomsmed-
arbejder.
 
”Der er stadig mange unge, der kunne 
være medlem hos FOA. Vi har bl.a. 
en meget dårlig medlemsprocent på 
SOSU-skolerne rundt om i landet. 
Der er mange, der måske ville være 
medlem, men de er bare ikke blevet 
spurgt”, siger han. 
 
”Vi så på Projekt synlighed sidste år, 
at mange unge, der passer børn i pri-
vate hjem, faktisk ikke var klar over, 
at de kunne være medlem af FOA. 

Vi har som fagforening til opgave at 
oplyse de unge om deres rettigheder 
og pligter, så oplevelser med dårlige 
arbejdsforhold og kontrakter minime-
res”, tilføjer han. 
 
FOA fik 31 nye medlemmer sidste år 
på sommerdelen. Målet for 2005 er at 
nå 50 og gerne flere, oplyser Torben 
Jensen. Kampagnens efterårsdel retter 
sig mod folkeskoleeleverne.
 
FOA-Ungdom har brug for en masse 
frivillige hjælpere til det store arbejde. 
Er du interesseret kan du ringe eller 
skrive til Torben Jensen på mobil: 24 
61 02 64 eller mail: torj030@foa.dk
  

Lønforhandling
Lokallønsforhandlinger for perioden 
1. april 2005 -31. marts 2006 og ud-
veksling af forslag i Århus, Randers 
og Silkeborg

På Århus Amts FMU’s møde den 8. 
april 2005 var der enighed om, at am-
tets nuværende lønpolitik, procedure 
og retningslinier for forhandlinger af 
ny løn i Århus Amt for perioden 2002-

2005 forlænges så de også gælder i 
hele 2005. 

FMU har ikke udarbejdet en tidsplan 
for forhandlingerne. Løn- og persona-
leafdelingen foreslår derfor, at fristen 
for udveksling af forslag i Psykiatrien 
i Århus Amt fastsættes til den 1. sep-
tember 2005. 

Umiddelbart herefter skal de enkelte 
organisationer og afdelingsledelser og 
stabschefer aftale forhandlingsdatoer. 
Parterne skal bestræbe sig på, at de 
lokale forhandlinger er afsluttet senest 
den 31. december 2005. 

Psykiatrien i Århus Amt Hoved-MEDudvalget
Udtalelse fra Hoved-MEDudvalget i Psykiatrien i Århus Amt vedr. forslag til budget 2006.

Budgetforslaget for 2006, som forelæg-
ges Psykiatri og Handicap Udvalget 
til 2. budgetbehandlingen på udval-
gets møde den 6. juni 2005, indehol-
der ingen rammetillæg til Psykiatrien. 
Derimod indebærer budgetforslaget 
en reduktion på i alt 6,4 mio. kr., dels 
det generelle sparekrav på 3,7 mio. kr., 
dels dispositionsbegrænsningen på so-
cialområdet på 2,0 mio. kr. og endelig 
0,7 mio. kr. primært medfinansiering 
af arbejdsmiljø-indsatsen. 

Hoved-MEDudvalget må konstatere 
at disse besparelser kommer oveni en 
større intern spare-runde for 2005-2006 
med det formål at finansiere allerede 
afholdte svært afviselige merudgifter i 

Psykiatrien. Ydermere er den økono-
miske ubalance i Psykiatrien aktuelt 
forværret af en markant stigning i an-
tal anmodninger fra kommunerne om 
amtslig medfinansiering.

Hoved-MEDudvalget beklager de om-
stillinger, der forventes at blive resul-
tatet af de igangværende sparerunder. 
Det vil næppe kunne undgås, at det 
får uheldige konsekvenser for både 
den faglige kvalitet og arbejdsmiljøet 
og dermed også for sygefraværet. I 
den forbindelse kan det konstateres, 
at sygefraværet i Psykiatrien i Århus 
Amt har været stigende modsat den 
generelle tendens i Århus Amt til et 
fald i sygefraværet.

Det skal understreges. at besparelser 
søges gennemført således, at konse-
kvenserne for patienter og brugere 
mindskes mest muligt.

10. maj 2005

Villads Villadsen
Amtspsykiatrichef   

Bent Hvolby
Næstformand i HMU
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Rådgivende Udvalg for Arbejdsmiljøafdelingen i Århus Amt

Fælles-MEDudvalget anbefalede på sit 
møde den 8. april 2005 at indstille til 
Amtsrådet, at den nuværende besty-
relse for Århus Amts BST erstattes med 
et Rådgivende Udvalg ved overgangen 
til en intern Arbejdsmiljøafdeling.

Det Rådgivende udvalg skal fungere 
som sparringsgruppe for Arbejdsmil-
jøafdelingen.

På Fælles-MEDudvalgets møde blev 
der ikke taget nærmere stilling til 
sammensætningen af Det Rådgivende 
Udvalg.

Direktionen foreslår at 
Det Rådgivende Udvalg kommer til at 
bestå af driftsområdernes sikkerhedsle-
dere (incl. den daglige sikkerhedsleder 
for stabene) samt to medarbejderre-
præsentanter udpeget af medarbejder-
siden i Fælles-MEDudvalget.

Det er sikkerhedslederne, der har den 
daglige kontakt til Århus Amts BST/Ar-
bejdsmiljøafdelingen i Århus Amt og 
samtidig de bedste faglige forudsæt-
ninger for at kunne varetage funktio-
nen som Rådgivende Udvalg.

Med forslaget om sammensætning 
sikres også, at alle driftsområderne er 
repræsenteret i det Rådgivende Ud-
valg samt at medarbejderne i amtet 
har en repræsentation via FællesMED-
udvalget.

Er din sikkerhedsrepræsentant medlem af en fagforening?
Huskede du at spørge din sikkerheds-
repræsentant om han/hun er medlem 
af en fagforening, inden du valgte 
ham/hende som din sikkerhedsre-
præsentant?

Hvis ikke din sikkerhedsrepræsentant 
er medlem af en fagforening, kan du 
ikke påregne at få den samme gode 
hjælp, som du vil få ved en sikker-
hedsrepræsentant, som er medlem af 
en fagforening.

Uden medlemskab af en fagforening 
får sikkerhedsrepræsentanten ingen 
information om hvad der sker på ar-
bejdsmiljøområdet og han/hun får 
ingen uddannelse bortset fra den 
grundlæggende, som arbejdsgiver 
betaler.

Stil krav til din sikkerhedsrepræsen-
tant om at han/hun får den nødven-
dige information og de nødvendige 
uddannelser.

Det er vel dit arbejdsmiljø og din sik-
kerhed det drejer sig om? Eller er du 
bare ligeglad? 
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Tværfaglig diplomuddannelse -psykiatri i teori og praksis
Fra efteråret 2005 udbydes ved Jysk Center for Videregående Uddannelse i samarbejde med Den So-
ciale Højskole den nye Tværfaglig diplomuddannelse - psykiatri i teori og praksis (TDP). Udbud-
det sker under forudsætning af undervisningsministeriets forventede godkendelse af studieordningen.  
Uddannelsen henvender sig til medarbejdere i alle dele af det psykiatriske arbejdsområde ved hospitaler og i den sociale sektor. 
Studerende uddannes til at forbedre deres personlige og faglige kompetencer til at varetage højt kvalificerede funktioner 
og giver forudsætninger for videreuddannelse. Uddannelsen bygger på nationale og internationale forskningsresultater.  
I efteråret 2005 udbydes det første modul af uddannelsen, der er et studieintroducerende modul, der omhandler 
centrale problemstillinger og videnskabsteori i relation til psykiatri. Modulet udbydes som deltidsstudium over 3 
måneder startende 4.-5. oktober 2005 og herefter undervisning to gange om måneden .

Adgangskrav
Adgangskravet er 2 års relevant erhvervserfaring samt en mellemlang videregående uddannelse, som f.eks. en profes-
sionsbacheloruddannelse som sygeplejerske, pædagog, socialrådgiver, ergo- eller fysioterapeut, lærer eller lignende.  
Uddannelsen er normeret til et års fuldtidsstudium, og udbydes foreløbigt som deltidsstudium med et modul 
hvert halve år. Uddannelsen består af tre obligatoriske fagmoduler, to faglige valgmoduler indenfor uddannel-
sens områder og et afgangsprojekt. Relevante moduler fra andre diplomuddannelser kan indgå i uddannelsen 
som valgmoduler. Prisen for uddannelsen er kr. 8.200 for hvert fagmodul og kr. 9.000 kr. for afgangsprojektet.  

Uddannelsens moduler
• Modul 1: Videnskabsteori - sociale, pædagogiske og sundhedsmæssige problemstillinger. 
• Modul 2: Teorier og metoder i arbejdet med mennesker med en sindslidelse. 
• Modul 3: Samarbejde og organisering. 
• Valgmodul: Psykiatriske problemstillinger og opgaver i relation til en udvalgt brugergruppe 
• Valgmodul: Relationsarbejde i psykiatrien. 
• Valgmodul: Udvalgte indsatsformer i relation til mennesker med sindslidelse. 
• Afgangsprojekt. 

Modul 1 udbydes i efteråret med følgende undervisningsdage 4.-5. og 28. oktober, 10. og 24. november samt 7. 
december; herudover gives der vejledning til eksamensopgave. Modulet afsluttes med eksamen i form af en skrift-
lig opgave, der afleveres 13. januar. Ansøgningsfrist: 1. september 2005.
Modul 2 udbydes i foråret 2006 med følgende undervisningsdage 27.-28. februar, 13. og 30. marts, 21. april, 3. maj; 
herudover gives der vejledning til eksamensopgave, der afleveres 2. juni. Ansøgningsfrist: 9. december 2005.

Ansøgningsskema 
Ansøgningsskema vedlagt dokumentation skal indsendes til: Uddannelses- og Udviklingsafdelingen, JCVU, att. 
Hanne Hald, Rudolfgårdsvej 1, 8260 Viby

Uddannelsesplan
Efterår 2005 Modul 1 Forår 2006 Modul 2 Efterår 2006 Modul 3
Modul 1 Forår 2007 Valgmoduler
Modul 2 Efterår 2007 Modul 3
Modul 1 

Yderligere oplysninger
For nærmere information henvises til kontakte studievejlederne ved diplomuddannelserne eller sekretæren for 
uddannelsen: 
• Sekretær for uddannelsen Hanne Hald.

 Træffes dagligt. Tlf. 87 388 308. E-mail: hh@jcvu.dk
• Studievejleder Anne Marie Zwergius. 

 Træffetid tirsdag 13-16 eller efter aftale. Tlf: 87 388 335. E-mail: amz@jcvu.dk
• Studievejleder Solveig Brander. 

 Træffetid torsdag kl. 13-16 eller efter aftale. tlf 87 388 325. E-mail: sb@jcvu.dk 
• Studieleder ved Den Sociale Højskole Anne Birthe Dørup, 

 Tlf: 87 369 636. E-mail: abd@dsh-aa.dk 
• Faglig koordinator for uddannelsen Carsten Hegnsvad, E-mail: cahe@jcvu.dk 

mailto:hh@jcvu.dk
mailto:amz@jcvu.dk
mailto:sb@jcvu.dk
mailto:abd@dsh-aa.dk
mailto:cahe@jcvu.dk
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Bibehold den sunde sindssyge...
1. Sæt dig i din bil i frokostpausen med solbriller på, og peg med en hårtørrer på 
forbipasserende biler. Hold øje med, om de sænker farten.

2. Kald dig selv over samtaleanlægget uden at forvrænge stemmen.

3. Når nogen beder dig om at gøre noget, så spørg altid, om de ønsker pommes frites til.

4. Stil din skraldespand på skrivebordet, og mærk den ”Ind”.

5. Hæld koffeinfri kaffe i kaffemaskinen i tre uger. Skift til espresso, når alle er kommet sig 
over koffeinafhængigheden.

6. Skriv ”For seksuelle ydelser” på alle dine checks.

7. Afslut alle dine sætninger med ”i henhold til profetien”.

8. Drop enhver brug af tegnsætning.

9. Hop så vidt muligt i stedet for at gå.

10. Spørg folk, hvilket køn de har. Grin hysterisk, når du hører svaret.

11. Sig ”ud af huset”, når du køber mad i en drive-in-restaurant.

12. Syng med, når du er i operaen.

13. Gå til digtoplæsning, og spørg, hvorfor digtene ikke rimer.

14. Hæng myggenet over din arbejdsplads, og spil tropiske lyde hele dagen.

15. Sig til dine venner, at du ikke kan komme til deres fest fem dage i forvejen, fordi du ikke 
er i festhumør.

16. Bed dine kolleger om at tiltale dig med dit brydernavn, ”Rock Hard”.

17. Råb: ”Jeg vandt, jeg vandt”, når der kommer penge ud af pengeautomaten.

18. Råb: ”Løb for livet, de er sluppet løs”, mens du løber mod parkeringspladsen, når du 
forlader Zoologisk Have.

19. Sig til dine børn over middagen: ”Vi er desværre nødt til at afskedige en af jer på grund 
af økonomien.”
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Referater fra bestyrelsesmøder 
i 

Psykiatriklubben Århus
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BESTYRELSESMØDE FOA- PSYKIATRI TIRSDAG 26.APRIL 

KL. 13 - 16 I FOA PSYKIATRI’S MØDELOKALE
Fremmøde: Bent, Conny, Mette, Hanne H., Hanne C., Susanne og Peter.

1. Godkendelse af referat.
Referat fra sidste møde - godkendt.

2. Godkendelse af dagsorden.
Der tilføjes punkt 7. Økonomi &  8. 
Rotationsprojekt.

3. Uddannelse - hvad findes der ?
Vi skal have afsøgt, hvad der findes af 
længerevarende udd.forløb for vores 
grupper - i forlængelse af Rotations-
projektet (en del af Diplomudd.). Der 
var en længere diskussion af, hvad vi 
definerede som uddannelse - længde 
og bredde.
Konklusion: Mette & Jesper ser nær-
mere på emnet.

4. Aktiviteter
- Status på Temadagen med Henrik 
Rindom.
Der er udsendt til alle, at datoen er æn-
dret til d. 9/8-05. Foreløbig få afbud. 
Der er stadig plads til flere, da stedet er 
ændret til auditoriet på psyk. i Risskov. 
Mette følger op med HR i forhold til, 
hvad han skal bruge af undervisnings 
redskaber/ materialer.
- Status på Nordisk Træf.
12 tilmeldte (ud af 25 mulige pladser) 
Noget væsentlig lavere antal deltagere 
denne gang. Det overvejes om Nor-
disk Træf traditionen er ved at have 
overlevet sig selv. Obs. i forhold til 
elektronisk fakturering i amtet. Bent 
vil sørge for dette.
- Øvrige aktiviteter.
PENSAM: Besøg i Pensam hovedkvar-
teret i Farum. Peter undersøger priser 
og mulighed for transport.
Folketinget og ”Sikringen” er også 
stadig i spil.
Læsning og forståelse af lønsedler - 
man opfordres til at rette henvendelse 
til Lønningskontoret eller den stedlige 
tillidsmand, hvis der er problemer med 
tydningen af sin lønseddel.

5. Vingefanget - status.- Punktet sæt-
tes på til næste gang. Husk overve-
jelse og udarbejdelse af artikler til 
næste blad.

6. Velkomstmappe til Tillidsvalgte 
(TR+SR+BM)- Udsat til august 2005.

7. Økonomi.
Der har været indbrud på TR-kontoret 
- frimærker og en kontantbeholdning 
blev stjålet.
Konklusion: Man lægger selv ud ved 
varekøb - og der afregnes over Net-
bank efter bilag. Der ligger således 
ingen kontante midler mere på kon-
toret.
Vi snakker også, om det er relevant at 
blive koblet op på FOA-Net. Konklu-
sion: Det synes ikke at være relevant 
lige p.t., da vi fleste kan trække på 
Tillidszonen.
I forhold til fortrykte girokort - mener 
vi, det er lige så let, at man bare ind-
sætter på girokontoen i FOA-Psykiatri 
f.eks. via Netbank. Altså man behøver 
ikke at have et fortrykt girokort - og 
vil man ofre 15-20 kr. på indbetaling i 
bank/ posthus, kan man selv udfylde 
et med det relevante kontonr.
Halvårlig økonomi status for FOA-Psy-
kiatri præsenteres i juni af Bent.

8. Rotationsprojekt i kommunen 
(amt)
12 uger fagligt kursus (taget fra ergo-
uddannelsen). Kun 12-14 interessere-
de - og der skal være 25 deltagere for 
at udd. kommmer op at stå.

9. Gensidig orientering.

Silkeborg:
- Laila Fæster (TR+SR i kommunen): 
Man ønsker at holde sig ude fra Regi-
onssamarbejdet.
- Pilebakken: Ny TR.
- Fortsat 1 afsnit året ud på Silkeborg 
Psyk.

Randers:
- Snakket Rotationsprojekt.
- OCD-foredrag - 95  mødte op.
18.marts møde med afd.formand for 
at snakke om øk. støtte til FOA-Psy-
kiatri.
- Hj.behandlingsteam opstartet (pro-
blemer med hj.behandlingstillæg)

Bent:
Har indkaldt praktikvejl. til stormø-
de vedr. indhold og tidsforbrug som 
praktikvejl.

Conny: 
Fokus på højere vederlag til praktik-
vejl.

10. Evt.
Afklaring af kursus i Esbjerg - tilsyne-
ladende kun et Århus problem.
Punkt til næste gang: Kommunalre-
form.

D. 10/5-05, pb.
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Medlemsændringer
Hver gang der sker ændringer i dit navn, adresse, telefonnummer, stillingsbetegnelse eller skift 
af arbejdsplads, bedes du meddele det til FOA-Psykiatri.

NAVN  _________________________________________________ CPR-NR. _________________________________

ADRESSE  _______________________________________________ POSTNR. /BY _____________________________

TLF. NUMMER  ___________________________________________ NYT TLF. NR. ______________________________

NY ADRESSE  ____________________________________________ POSTNR. /BY _____________________________

NY ARBEJDSPLADS  ______________________________________ DATO ____________________________________

Med venlig hilsen
Bestyrelsen

En læge havde gennem længere tid haft en affære 
med sin sygeplejerske
   
Pludselig en dag fortæller sygeplejersken ham, at hun er gravid. Da lægen ikke ville ha-
ve, at hans kone skulle finde ud af noget, gav han sygeplejersken en pose penge og bad 
hende tage til Italien og føde babyen der. 
   
”Men hvordan skal jeg lade dig vide, at babyen er født?” spurgte sygeplejersken. 
Lægen svarede, ”Du sender mig bare et postkort og skriver spaghetti på bagsiden. 
Uden at vide, hvad hun ellers skulle gøre, fløj sygeplejersken til Italien. 
   
Seks måneder senere ringede lægens kone en dag og forklarede ham,  at han havde mod-
taget et underligt postkort fra Italien, som hun hverken kunne finde hoved eller hale i. 
Doktoren bad sin kone vente med en forklaring til han kom hjem.
Senere samme aften kommer lægen hjem. 
  
Han læser postkortet og falder om på gulvet med et hjerteanfald. Falck kører lægen på 
sygehuset og samtidig bliver der en tilbage ved konen og spørger, hvilket trauma, der 
forårsagede anfaldet. Konen tager postkortet op og læser det højt: 
Spaghetti, Spaghetti, Spaghetti, Spaghetti - To med  kødboller... Og to uden kødboller... 
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PSYKIATRIKLUBBEN 
SKOVAGERVEJ 2     8240 RISSKOV      7789 3281      FAX 8617 5349

BESTYRELSEN

Formand: 
Jesper Priskorn

Næstformand:
Mette Grandjean

Kasserer: 
Bent Hvolby

Øvrige:
Peter Bugge Nielsen
Conny Windfeld

Regionsrepræsentanter:
Susanne Rasmussen
Hanne Christensen
Hanne Halskov
Laila Fæster

Voksen Handicap
Forsorgshjemmet Østervang:
Jan Stubbe – tlf. 

Børn & Unge:
Claus Pedersen - afs. E - tlf. 7789 4005

Århus Kommune
Lokalpsykiatri Århus:
Fællestillidsrepræsentant 
Conny Windfeldt
Lokalpsykiatri Århus Centrum:
Conny Windfeldt – tlf. 8742 2400
Lokalpsykiatri Århus Nord:
Britt Graabæk – tlf. 
Lokalpsykiatri Århus Vest:
Anna Maria Korsgaard – tlf. 7789 6150
Lokalpsykiatri Århus Syd:
Kontakt Conny Windfeldt – tlf. 8742 2400
Caritas:
Alice Grühnspahn – tlf. 8678 5111

Odder Kommune
Rosenhuset
Annette Rasmussen – tlf. 8780 3990

Randers Kommune
Socialpsykiatri Randers:
Hanne Christensen -  tlf.

Silkeborg Kommune
Socialpsykiatri Silkeborg:
Laila Fæster – tlf.

Seniorklubben
Hans Jørn Christensen
Carl Hansen
Vita Møller
Kaj Bundgaard

Århus Amt
Hospitalspsykiatrien:
Fællestillidsrepræsentant 
Bent Hvolby, tlf. 7789 3282
Afd. D1-D2:
Herdis Christensen – D1
tlf. 7789 2128
Afd. D, Silkeborg:
Hanne Halskov – tlf. 8722 2100
Afd. E1-E3:
Susanne Rasmussen – E2 - tlf. 8910 2741
Afd. N1-N3 samt Lokal Psyk. Centrum:
Bent Hvolby, tlf. 7789 3282
Afd. N6-N8
+ Lokal Psyk. Nord & Djursland:
Jesper Priskorn, tlf. 7789 3281
Afd. R1-R3:
Bent Lykke – R1 – tlf. 7789 2914
Afd. S1-S7 + Lokal Psyk. Syd & Vest:
Peter Bugge – S2 – tlf. 7789 2202

Socialpsykiatrien:
Socialpsykiatri Centrum/Nord:
Dorte Friis – tlf. 8610 7577
Socialpsykiatri Djursland:
Hanne Hansen – tlf. 7789 6050
Socialpsykiatri Syd:
Bendte Roland - Kragelund 
- tlf. 8736 1321
Annette Møller – Tuesten Huse - 
tlf. 7789 6030
Jonna Mortensen – Kjærsholm – 
tlf. 8692 1333
Socialpsykiatri Randers:
Hanne Guldbrandt – Flintebjerg Centret
tlf. 8640 1340 - 30
Tangkær Centret:
Aase Mortensen –  tlf. 8786 7793
Rie Laursen – tlf. 8786 7791
Socialpsykiatri Silkeborg:
Birthe Mikkelsen - Urbakken 
- tlf. 8696 9098
Lissy Nielsen - Pilebakken
 – tlf. 8684 7869 - 24

TILLIDSREPRÆSENTANTER

Du skal melde arbejdspladsskift 
til FOA-Psykiatri
og/eller FOA-afdelingen

Har du brug for hjælp 
angående arbejdsforhold? 
Så kontakt venligst din tillidsmand!

Har du noget, du gerne vil have med 
i bladet -eller noget du ønsker, vi 
skal skrive om - så kontakt os 

Er der ikke nogen på kontoret, så 
læg besked på telefonsvareren 
- vi ringer!


